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SEINEN 



FREUNDEN IN ENGLAND 



GEWIDMET 



VON DEM VERFASSER. 






Von den in dieser Sammlung vereinigten Abhandlungen, 
welche zuerst in Pfltigers Archiv für die gesammte Physiologie 
veröflfentlicht wurden, erschien 

die erste am 23. Mai 1876, 

die zweite am 27. December 1876, 

die dritte am 10. Juni 1879, 

die vierte am 17. September 1881. 



I. 

Unter den vielen Eäthseln, welche die Lehre von den Ver- 
richtungen des Grosshirns noch immer darbietet, ist wohl eines der 
merkwürdigsten die Erfahrung, dass nach Verwundungen, die mit 
erheblichem Verlust an Hirnmasse verbunden waren, oft gleichwohl 
keine dauernden Störungen zurückbleiben sollen. Um diese That- 
sacbe zu erklären, lehrte bekanntlich Fl ourens (1), dass die ganze 
Masse des Grosshirns in allen Theilen denselben Funktionen dient, 
und dass daher nach Ausfall eines Theils dessen Funktionen sehr 
wohl von denjenigen Abschnitten stellvertretend übernommen werden 
können, welche unversehrt geblieben sind. Ja dieser Beobachter 
ging so weit zu behaupten, dass wenn man das Grosshirn bei einem 
Thiere bis auf einen kleinen Rest ausrotte, dieser Bruchtheil noch 
im Stande sei, vollständig die Eolle auszufüllen, welche bis dahin 
dem ganzen Grosshirn zufiel. Nach Flourens sollte also jeder 
beliebige Theil des Grosshirns in seinen Funktionen ersetzbar sein 
durch jeden beliebigen anderen Theil desselben Organs. Neuere 
Forscher haben die Lehre von Flourens Einschränkungen unter- 
zogen oder sie ganz verworfen. Carville und Duret (2) geben 
zwar zu, dass jeder Abschnitt einer Hälfte des Grosshirns eintreten 
könne für jeden beliebigen Abschnitt derselben Hälfte, aber sie 
leugnen aus guten Gründen, dass ein beliebiger Bezirk der einen 
Himhälfte ersetzt werden könne durch den symmetrischen oder 
nicht symmetrischen der entgegengesetzten Hirnhälfte. Solt- 
mann (3) wiederum vertritt genau den Gegensatz dieser Ansichten. 
Er hält es für ganz unwahrscheinlich, dass ein Punkt der einen 
Hirnhälfte vertreten werden könne durch einen anderen Punkt 
derselben Hälfte, sondern verficht die Meinung, dass nach Sub- 
stanzverlust auf einer Seite nur der symmetrische Abschnitt der 
entgegengesetzten Seite Ersatz leisten könne. Und auch er hat 
gute Gründe für seine Meinung bereit. An einer Stelle seiner sonst 
gediegenen Arbeit spricht Soltmann (3) S. 131 sogar den Gedanken 
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ans, es könne vielleicht das Kleinhirn nach Ansrottnng von Theilcn 
des Grosshirns dessen Funktionen übernehmen. Während die ge- 
nannten Forscher das Prinzip von Flourens wenigstens theilweise 
aufrecht erhalten, steht Hitzig (4), (5) u. (6) auf einem yollstan- 
dig abweichenden Standpunkt. H. schreibt den verschiedenen Theilen 
des Grosshims räumlich fest abgegrenzte Funktionen zu und bält 
es demgemäss für unmöglich, dass ein Theil des Gehirns nach 
seiner Vernichtung etwa ersetzt werden könnte durch einen anderen 
Abschnitt, dem ganz andere Funktionen bereits zugewiesen sind. 
In allen den Fällen also, in welchen nach Substanz Verlust des Gross- 
hirns eine vollständige Herstellung erfolgt, sei anzunehmen, dass 
die betreffenden räumlich umgrenzten Centren nicht vollständig, son- 
dern nur theilweise zerstört seien. Der zurückgebliebene Rest er* 
starke allmählich und könne dann dasselbe leisten wie das unbeschä- 
digte Centrum. Nach Hitzig würde demnach nur innerhalb ge- 
wisser kleiner Abschnitte von gleichartiger Funktion eine Stellver- 
tretung der einzelnen Theilcben für einander möglich sein. Selbst- 
verstänelich muss Hitzig auch den Gedanken von Solt mann ver- 
werfen, dass eine Hirnhälfte etwa eintrete für die andere; denn beide 
Hälften haben nach ihm ja ganz verschiedene Funktionen. Es ist 
Hitzig schon von Hermann (8) mit Recht vorgehalten worden, 
dass diese schnelle Herstellung der Funktionen nach Verletzungen 
des Grosshirns sich trotz solcher Aushülfe mit H itzig's theoretischen 
Ansichten nicht vereinigen lasse. Hitzig ist in seiner Erwideruog 
nicht glücklich gewesen. Seine Bemerkung (6. S. 443), j,die Phy- 
siologen müssten sich nun einmal an die den Pathologen längst be- 
kannten Erfahrungen über auffällig schnelle Restitution verloren ge- 
gangener centraler Funktionen gewöhnen^, kann wohl nur eine scherz- 
hafte Ausrede sein. Sollte sie ernst gemeint sein, so kann ich 
meinerseits als Physiolog erwidern, dass ich mich an diese 
Thatsache nicht eher gewöhnen werde, als bis eine 
brauchbare Erklärung für dieselbe gewonnen worden ist. 
Es bedarf wohl kaum der Ausführung, dass die obigen bisher 
bekannt gewordenen Versuche einer solchen Erklärung unbefriedi- 
gend sind. Das Ergebniss einer vorurtheilslosen Würdigung aller 
Meinungen ist danach, dass eine wirklich haltbare Grundlage noch 
erst zu erstreben ist. Indem ich mich an diese Aufgabe machte, 
schien es mir vor Allem geboten, zunächst die Thatsachen zu ver- 
vollständigen und zuzuschauen, innerhalb welcher Grenzen die an- 



geblich vollständige Herstellung der Funktionen des Gxosshims nach 
Ausrottung desselben wirklich erfolgt. Dass dergleichen Versuche 
am besten an Thieren höherer Gattung angestellt werden, darüber 
ist wohl kein Zweifel, und deshalb hat man neuerdings mit Recht 
Hunde zu diesem Zweck vorgezogen. Nun ist es aber bisher in 
wenigen Fällen gelungen, Hunde, denen eingrössererAbschnitt 
des Grosshirns entfernt war, dauernd am Leben zu erhalten. 
Flourens hat seine kühne Hypothese fast nur durch Experimente 
an Tauben und anderen niedrig stehenden Thieren gestützt. Die 
wenigen Versuche an Säugethieren, welche er mittheilt, sind sehr 
oberflächlich geschildert und von nur geringem Werth. Einige vor- 
treffliche sehr mit Unrecht vernachlässigte Beobachtungen an Hun- 
den verdanken wir Bouillaud (9). Auch er konnte aber nur ein 
einziges Thier längere Zeit am Leben erhalten, dem er ein Stück 
des Grosshirns auf beiden Seiten zerstört hatte. In neuester Zeit 
haben Hitzig, Carville und Duret, Soltmann, Schiff, Her- 
mann und Andere bei Hunden das Grosshirn verstümmelt, aber 
auch bei diesen Versuchen handelte es sich in der Regel nur um 
die Entfernung verhältnissmässig kleiner Stücke. Alle diese Beob- 
achter sahen, sofern die von ihnen operirten Thiere längere Zeit 
am Leben blieben, Wiederherstellung der Funktionen. 

Die Gründe, weshalb es so schwierig ist, einen Hund am Leben 
zu erhalten, dem ein grösserer Abschnitt des Grosshirns zerstört 
wurde, sind bekannt genug. Die furchtbare Blutung oder die schnell 
eintretende Entzündung des Gehirns tödten das Thier, bevor die 
Beobachtungen, auf die es wirklich ankommt, auch nur begonnen 
werden können. Ich durfte nur dann hoffen glücklicher als meine 
Vorgänger zu sein, wenn ich neue Wege einschlug. 

Methode. 

Den Grundgedanken zu dem Versuchsverfahren, welches ich 
gewählt habe, verdanke ich der Erinnerung an meine Thätigkeit als 
Frosektor zu Königsberg. Ich habe damals verschiedenemal die 
mit erstarrender Masse ausgefüllten Arterien des Gehirns freiprä- 
parirt. Um den Gefässbaum bloss zu legen, benutzt man am ein- 
fachsten eine gewöhnliche Spritzflasche, mittelst deren man leicht 
die halbfaulen Massen des Gehirns losspült, ohne die Gefässe selbst 
zu beschädigen. Ich beschloss nun zu prüfen, ob es etwa gelingen 
möchte, auch die lebende Gehirnmasse mit Schonung der gröberen 



Gefässe in ähnlicher Weise heraus zu spülen. Gleich der erste Ver- 
such fiel so gut aus, dass er mich zur Fortsetzung ermuthigte, und 
so ist diese Arbeit entstanden. Das Verfahren selbst hat in seinen 
Einzelheiten während der sechs Monate, dass mich diese Unter- 
suchungen bisher beschäftigten, mancherlei Abänderungen durchge- 
macht, die ich sogleich beschreiben will. Alle meine Versuche 
wurden an Hunden ausgeführt, welche ich vor der Operation chlo- 
roformirt habe. Um den Schädel bloss zu legen, machte ich meistens 
zunächst einen Schnitt in der Mittellinie und löste die Haut auf der 
einen Seite ab, so dass der Schläfenmnskel sichtbar wurde. Dann 
wurde je nach der Absicht, welche ich in dem speziellen Versuchs- 
fall verfolgte, dieses oder jenes Stück des Muskels abgelöst, um die 
Knochenstelle frei zu legen, an welcher die Trepanöffhung ange- 
bracht werden sollte. Je nach Bedttrfoiss wurden ein, zwei oder 
noch mehr Trepanlöcher gebohrt und dann nach Spaltung der harten 
Hirnhaut durch Kreuzschnitt zur Ausspülung der Hirnmasse ge- 
schritten. Als Flüssigkeit wählte ich durchweg gewöhnliches Brun- 
nenwasser, welches vor seiner Anwendung ungefähr auf Blutwärme 
gebracht war. Es ist übrigens ohne Nachtheil für den Ablauf der 
Operation, Wasser zu benutzen, welches bedeutend kälter ist als 
das Blut. In vielen Fällen habe ich sogar absichtlich recht kaltes 
Wasser durch das Gehirn gespült, wenn es galt einer Blutung Herr 
zu werden. Die Triebkraft für den Wasserstrahl habe ich mir auf 
verschiedene Weise beschafft. Gegenwärtig verwende ich regelmässig 
eine kleine Druckpumpe, wie sie zu Einspritzungen in den Mast- 
darm üblich ist. Im Beginn der Versuche benutzte ich ein Druck- 
gefäss, das in gewisser Höhe angebracht war. Eine ganze Reihe von 
Versuchen führte ich auch mittelst einer gewöhnlichen gut gearbei- 
teten grossen Wundspritze aus. Die Druckpumpe ist jedenfalls vor- 
zuziehen, wenn man die genügende Zahl von Assistenten zur Hand 
hat, denn sie gestattet viel schnellere Beendigung der Operation, 
weil sie einen stetigen Wasserstrahl von beliebiger Dauer liefert. 
Die Druckpumpe treibt das Wasser in einen Kautschukschlauch, 
welcher an seinem Ende mit einer passenden Kanüle versehen ist, 
Ich habe mir eine Anzahl derselben von verschiedener Krümmung 
arbeiten lassen. Einige davon endigen statt mit einer einfachen 
Oeflfnung mit einem Sieb, so dass das Wasser beim Pumpen wie aus 
der Brause einer Giesskanne in vielen dünnen Strahlen hervordringt. 
Sind die Trepanlöcher fertig, und die harte Hirnhaut durchschnitten. 



so fasse ich die Kanüle, während ein Assistent die Pumpe in gleich- 
massige Bewegung setzt. Sobald das Wasser in regelmässigem 
Strahle hervordringt, bohre ich die Spitze der Kanüle oberflächlich 
in die graue Substanz des blossgelegten Gehirns ein. Der weitere 
Erfolg hängt von der Zahl der Trepanlöcher ab, die man zuvor ge- 
bohrt hat. Ist nur ein Trepanloch da, so quillt das Gehirn durch 
den Wasserdruck gehoben wie ein Pilz aus dem Loche hervor. Der 
Wasserstrahl gehörig gewendet zerreisst die emporgequollene Masse 
in Fetzen, und diese werden durch fortwährende zweckmässige Dre- 
hung der Kanüle vollständig losgespült. In kurzer Zeit kann man 
so einen kraterförmigen kreisrund abgegrenzten Substanz vertust der 
oberflächlichsten Schicht des Grosshirns erzeugen. Ausgedehnter 
sind die Zerstörungen, wenn man mehrere Trepanlöcher angelegt 
hat und die Durchspttlung des Gehirns von einem Loch zum an- 
deren vornimmt. Man erzeugt dann zwei kraterförmige Vertiefun- 
gen, die durch eine Art von Stollen mit einander verbunden sind. 
Es leuchtet ein, dass man durch Benutzung von vielen Trepan- 
löchern und mannigfaltige Drehung der in jedes Loch eingeführten 
Kanüle die ganze Oberfläche des Gehirns beliebig durchfurchen und 
in Fetzen und Flocken herausspülen kann. Natürlich sind aber 
auch die Aussichten auf Erhaltung des Lebens um so ungünstiger, 
je ausgedehnter die Verwüstungen des Gehirns waren. Selbst unter 
so ungünstigen Verhältnissen verliefen einzelne Fälle überraschend 
gut. So lebte ein Hund, welchem am 14. Februar in einer Sitzung 
auf der linken Seite des Schädels fünf Trepanlöcher angebracht 
waren, welche sämmtlich zur Einführung der Kanüle verwerthet 
wurden, unter manchen Wechseltallen bis zum 15. März. Bei die- 
sem Thier standen also alle fünf Trepanlöcher durch weite Kanäle 
mit einander in Verbindung und bei weitem die Hauptmasse der 
grauen Substanz einer ganzen Hemisphäre wurde in einer Sitzung 
herausgespült und vernichtet. Man kann sich denken, dass auch 
dieses Verfahren keineswegs wenig blutig ist. Selbst bei Anwen- 
dung der Brause mit den vielen dünnen Oeflfnungen kann man Zer- 
reissungen der dünnwandigen Venen nicht immer vermeiden und 
hat oft mit einer starken venösen Blutung zu kämpfen. Immer 
aber haben wir die Blutung durch einfache Mittel stillen können. 
Nicht ein einziges Thier ist uns unmittelbar in Folge des Blutver- 
lustes zu Grunde gegangen. Die Blutstillung wird in vielen Fällen 
sehr erleichtert durch eine Erscheinung, welche denjenigen, der sie 
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zuerst sieht, schwer bennruhigt, die aber bei dieser Operation ohne 
Bedeutung bleibt. Bei sehr vielen Thieren tritt nämlich während 
der Durchspülnng plötzlich Stillstand der Athmung und des Herz- 
schlages ein, also völliger Scheintod. Eingehende Studien zur Er* 
klärung dieses Zufalls habe ich nicht gemacht. Es ist wohl der 
Druck auf das verlängerte Mark, welcher die Erscheinung hervor- 
bringt. Vermuthlich wird das Herz durch Reizung des Ursprungs 
der Vagusnerven zum Stillstande gebracht. Der Stillstand der 
Athmung erfolgt wahrscheinlich in der Einathmungsphase mit zu- 
sammengezogenem Zwerchfell. Da wir diesen Zufall sofort bei der 
ersten Operation kennen und überwinden lernten, so bat er uns 
später, so oft er auch eintrat, nie Sorge gemacht, sondern wnrde 
lediglich als regelmässiges Vorkommniss angemessen berücksichtigt. 
Sobald der Stillstand der Athmung da ist, muss man auf Einleitung 
der ktlnstlichen Athmung bedacht sein. Diese führt ein Assistent 
einfach so aus, dass er rhythmisch das Zwerchfell des Thieres durch 
zweckentsprechenden Druck auf den Bauch nach oben drängt und 
wieder loslässt. Inzwischen führt der Operateur die eigentliche 
Operation schnell zu Ende, indem er die herausgedrängten Him- 
fetzen und die Blutreste rein fortspült. Um auch die Nachblutung 
möglichst zu verhüten, habe ich neuerdings folgendes Verfahren be- 
währt gefunden. Ich lege den abgelösten Hauptlappen in normale 
Lage zurück, so dass die Trepanlöcher vollständig bedeckt werden 
und richte auf die behaarte Seite des fest gegen den Schädel ge- 
drückten Hauptlappens einen andauernden Strom sehr kalten Wassers. 
Die Blutung aus den Trepanlöchem wird dadurch gründlich ge- 
hemmt und es kommt auch zu keiner nachträglichen Bildung eines 
Blutsackes. Weit unangenehmer als die Blutung aus dem Inneren 
der Schädelhöhle, die in vielen Fällen sehr gering ist, ist oft die 
Blutung aus dem Knochen selbst schon während des Trepanirens. 
Auch diese kommt aber grade während der Durchspülung des Ge- 
hirns nicht selten ganz von selbst mit zum Stillstande. Das während 
und unmittelbar nach der Trepanation mit Blut überschwemmte 
Operationsfeld war dann bei der Durchspülung ganz blutfrei und 
sauber. Ist der Zweck der Operation erreicht, so schliesse ich die 
Hautwunde bis auf ein kleines Stück, das offen gelassen wird, durch 
Knopfnähte. Die kleine Lücke lasse ich offen, damit eine etwaige 
Nachblutung Platz zum Abträufeln hat. Schliesst man die Wunde 
vollständig, so kann es zur Bildung eines Blutsacks kommen, der 



zwar an sich nicht gefährlich ist, aber doch eine langwierige Wund- 
behandlang znr Folge za haben pflegt. Der vorhin beschriebene 
Stillstand der Athmung dauert in manchen Fällen viele Minuten 
hindurch fort, so dass die Gehülfen, welche die künstliche Athmung 
besorgen, wechseln müssen. Von Zeit zu Zeit unterbricht man diese 
Arbeit .um zu sehen, ob das Thier etwa schon von selbst athmet. 
Sobald man den ersten freiwilligen Athemzug bemerkt, kann man 
den Hund sich selbst überlassen. Er erholt sich dann ziemlich 
schnell. So bedrohlich diese Asphyxie scheint, so ist sie doch nie- 
mals tödtlich. Es ist uns kein einziges Thier in der Asphyxie ge- 
storben. Bei sehr jungen Hunden tritt dieser Zwischenfall viel 
seltener auf als bei erwachsenen. Für den weiteren Verlauf scheint, 
wie schon angedeutet wurde, die Asphyxie eher vortbeilhaft a,ls 
nachtheilig zu sein. Die Stillung der Blutung ist eine leichte und 
vollständige. E^ bleibt eine reine Wunde nach der Operation zurück, 
die weit schneller zu heilen pflegt, als dies bei Wunden der Fall 
ist, welche mit grossen Klumpen geronnenen Bluts bedeckt bleiben. 
Die Störungen, welche das Thier darbietet, sobald es sich nach 
Beendigung der Operation von der Betäubung erholt hat, werden 
der Gegenstand ausführlicher Betrachtungen werden. Hier will ich 
nur noch einige Worte über den allgemeinen Krankheitsverlauf 
der operirten Hunde hinzufügen. 

Die Wundbehandlung war eine einfache. Die Wunden wurden 
täglich durch warmes Wasser gereinigt und dafür gesorgt, dass 
das Sekret bequemen Abfluss hatte. Trotz aller angewendeten 
Sorgfalt entzieht sich das Endergebniss jeder sicheren Voraus- 
berechnung. Eine grosse Zahl von Thieren ist uns wie anderen 
Beobachtern gestorben. Die häufigste Todesursache war ausge- 
breitete Entzündung des Gehirns und seiner Häute. Es ist mir 
bisher räthselhaft geblieben, von welchen Umständen diese meist 
tödtliche Erkrankung begünstigt wird. Fast scheint es mir, als 
wenn allgemeine Witterungsveränderungen dabei in Frage kommen. 
Es kam nämlich wiederholt vor, dass eine Anzahl von verwun- 
deten Thieren gleichzeitig oder schnell nach einander erkrankte 
und starb. Einige Zeit nach einer solchen Aera des Missgeschickes 
folgte dann wieder eine Periode, in welcher alle Operirten ohne 
jeden Unfall glatt und rasch genasen, ohne dass sich inzwischen 
irgend welche äusseren Umstände in angebbarer Weise geändert 
hätten. 
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Sehr wichtig ist die Auswahl der für die Operation verwen- 
deten Thiere. Bejahrte Hunde sind za diesen Versuchen ganz un- 
brauchbar. Auch solche, die das Säuglingsalter kaum hinter sich 
haben, sind nicht zu empfehlen. Am günstigsten ist der Verlauf 
bei solchen, die bereits mindestens einige Monate alt und noch in 
vollem Wachsthum begriffen sind. Gemeine Dorfhunde, die vor 
ihrem Eintritt in's Institut das Geftthl der Sättigung noch nicht 
kennen gelernt hatten, erwiesen sich am widerstandsfähigsten. Ein* 
zelne von ihnen haben nacheinander flinf verschiedene Operationen, 
deren jede mit Trepanation und Gehimaussptllung verbunden war, 
überstanden. Zwischen je zwei Operationen lag jedesmal eine Frist 
von einer oder mehreren Wochen. Die Wunden heilten in der 
Regel um so schneller, je öfter das Thier bereits operirt war. Zur 
Fütterung der Hunde verwendeten wir rohes Pferdefleisch, Milch 
und Küchenabfälle, namentlich Knochen. 

Nach dem Vorangegangenen erhebe ich durchaus nicht den 
Anspruch, den Werth der von mir angegebenen Operatiönsmethode 
übermässig zu preisen. Ich halte es durchaus für möglich, dass 
man mit Hülfe der älteren Verfahren, z. B. der Auslöfflung des 
Gehirns, ebenso weit kommen kann, wenn man Zeit und Geduld 
hat. Jedenfalls ist aber, so weit meine Kenntniss der Literatur 
reicht, bisher Niemand im Stande gewesen, so ausgedehnte Zer- 
störung des Grosshirns bei Erhaltung des Lebens zu erzielen, wie 
ich. Es ist mir gelungen, durch eine Reihe in gewissen Zwischen- 
räumen nach einander wiederholter Durchspülungen die eine Hälfte 
des Grosshirns so übel zuzurichten, dass an der ganzen dem Schä- 
deldach anliegenden Oberfläche des geschrumpften Organs die Win- 
dungen verschwunden waren. Das Thier hat Wochen lang mit so 
verstümmeltem Hirn gelebt und zu zahlreichen Beobachtungen 
gedient. 

Indem ich mich jetzt zu der ausführlichen Schilderung der 
Beobachtungen wende, werde ich es vorziehen, die einzelnen Er- 
scheinungsreihen gruppenweise geordnet zu besprechen, da ich die 
vollständige Mittheilung der einzelnen Krankheitsgeschichten für 
zu ermüdend halte. Herr Dr. Gergens hat mit mir die Mühen 
der Behandlung und Beobachtung voll getheilt und die Krankheits- 
geschichten geführt. In der Mehrzahl der Operationen hat uns 
ausserdem Herr Dr. Tiegel unterstützt. Während der Operation 
waren also in der Regel vier Mann mit Einschluss des Instituts- 
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dieners beschäftigt. Die Störangen, welche ich regelmässig nach 
Verstümmelung einer Grosshirnhälfte beobachtet habe, lassen sich 
in drei Gruppen vereinigen: 1) Störungen der Empfindung, 2) Stö- 
rungen des Sehvermögens, 3) Störungen der Bewegungen. 

Was den Grad der Verstümmelung anlangt, so wurde bei 
jeder Operation immer eine erhebliche Ausrottung von Hirnmasse 
beabsichtigt und auch fast immer erreicht. Um ein Beispiel an- 
zuführen, so hatte der Substanzverlust, welcher durch Benutzung 
eines einzigen Trepanloches erzielt wurde, etwa einen Durchmesser 
von 1,7 Centimeter. Verwerthet man zwei und mehr Trepanlöcher 
zur Durchspülung, so ist die Ausdehnung der wirklichen Zertrüm- 
merung gar nicht zu schätzen, weil man nicht angeben kann, wie 
viel graue Substanz durch die unterminirenden Spülkanäle, die 
gleich Schusskanälen das Hirn durchziehen, ausser Funktion ge- 
setzt ist Wir werden sehen, dass der Grad der Störungen im 
Allgemeinen gleichen Schritt hält mit der Grösse des Substanz- 
verlustes. Dagegen ist der Ort des Substanzverlustes, so weit bis 
jetzt meine Untersuchungen gediehen sind, von keinem 
entscheidenden Einfluss, d. h. der Charakter der Störungen 
ist derselbe, ob nun das Trepanloch weiter nach vorn, z. B. am 
vorderen Eande der sogenannten erregbaren Zone von Hitzig an- 
gebracht ist, oder ob dasselbe weit hinten im Bereich des Hinter- 
lappens angelegt wird. In den nachfolgenden Mittheilungen darf 
ich deshalb eine ermüdend genaue Bezeichnung des Ortes der Ver- 
letzungen in der Begel unterlassen. 

Störungen der Empfindung nach Verstümmelung einer Hälfte des 

Grosshirns. 

Der Leser wird vielleicht mit Verwunderung die Ueberschrift 
dieses Abschnitts betrachten. Es trifft sich nicht oft, dass in Sachen 
der Physiologie des Gehirns zwei Menschen einer Ansicht sind. 
In dem Punkte aber herrscht unter fast allen Schriftstellern eine 
Meinung, dass die Hautempfindung durch Verstümmelung des 
Grosshims nicht geschädigt wird. Gleichwohl ist dieser Satz irrig. 
Jede irgend erhebliche Verstümmelung des Gehirns hat immer eine 
merkbare Abstumpfung der Empfindung in der entgegengesetzten 
Körperhälfte zur Folge. Hermann (8. S. 82) allein hat in einem 
Falle diese Thatsache richtig angegeben. Sie ist am leichtesten 
festzustellen unmittelbar nachdem die Thiere aus dem Chloroform- 
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rausche erwacht sind. Am aaSälligsten ist die Abstompfang der 
EmpfinduDg bei solchen Hunden, die einen sehr grossen Substanz- 
Verlust erlitten haben. Man wart« bei einem derartigen Thier ab, 
bis das Bewnsstsein wiedergekehrt ist, was am besten daran er- 
kannt wird, dass der Hund bei Anrufung seines Namens mit dem 
Schwänze wedelt. (Es sei die linke Halbkugel verletzt.) Man 
drttcke dem Thier die linke Vorderpfote oder Hinterpfote. Sobald 
der Druck einen gewissen Grad erreicht hat, sucht das Thier die 
Pfote der Misshandlung zu entziehen und winselt oder heult, so- 
bald ihm dies nicht gelingt. Unterwirft man hierauf die Pfote 
rechts derselben Gewalt, so wird die Pfote nicht fortgezogen, und 
das Thier giebt in keiner Weise durch die Stimme Schmerzens- 
äusseimngen kund. In manchen Fällen war die Anästhesie rechts 
so vollständig, dass man mit ganzem Körpergewicht dem Thier 
auf die Pfote treten konnte, ohne eine Bewegung auszulösen, wäh- 
rend jeder heftige Druck links sofort ttbel aufgenommen wurde. 
Diese hochgradige Herabsetzung der Empfindung betrifft nicht blos 
die Haut der Gliedmassen, sondern auch die des Rumpfes und des 
Gesichts. Ich habe einem solchen Thier die Haut der rechten 
Oberlippe mit der Klemmpincette zusammengepresst und die zu- 
geschobene Pincette hängen lassen, ohne dass eine Bewegung er- 
folgt wäre. Kneipen des Ohrs links bringt Winseln hervor. Rechts 
bleibt derselbe Versuch vollständig negativ. Auch die Bindehaut 
des Auges schien rechts weniger empfindlich als links. Dagegen 
habe ich mich nicht davon überzeugen können, dass etwa die bei- 
den Hälften der Zunge verschieden empfindlich gewesen wären. 
Kneipen der rechten Hälfte rief ebenfalls Schmerzensäussernngen 
hervor. 

Folgender Fall verdient noch mitgetheilt zu werden. Einem 
Hunde war eine Durchspülnng der linken Hemisphäre zugefügt 
worden. Er lag da, als ein kleines Hündchen, welches frei im 
Zimmer umherlief, mit ihm zu spielen unternahm. Der Verwundete 
Hess sich von diesem, ohne sich zu rühren, ruhig die rechtsseitige 
Vorderpfote benagen. Sowie aber das Hündchen seine Zähne auch 
an der linken Vorderpfote des Kranken probiren wollte, erhielt es 
durch lautes Knurren eine heftige Abweisung. 

Man fragt, wie es möglich gewesen ist, dass so handgreif- 
liche Beobachtungen der Mehrzahl der Forscher entgehen konnten. 
Die Antwort ist die, dass diese Anästhesie deshalb und mit Recht 
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vernachlässigt wurde, weil sie ein sehr vergängliches Symptom ist. 
Schon am Tage nach der Operation wird man selten Bewegungen 
vermissen, wenn man die Tags zuvor empfindungslosen Pfoten 
heftig kneipt. Durch stärkeren Druck, durch Stechen mit Nadeln 
und dergl. kann man dann meist auch leicht von jeder Hautstelle 
aus Schmerzensäusserungen hervorbringen. Auf diese Erfahrungen 
sich stutzend hat man eben behauptet, dass die gewöhnliche Haut- 
empfindung nach Verstümmelung des Grosshirns nicht gestört sei. 
Diese Annahme ist eine übereilte. Wenn auch die Anästhesie bald 
nach der Verletzung schwindet, so bleibt doch eine Abstumpfung 
der Empfindung zurück, die allerdings mit den rohen Mitteln, die 
man zur Prüfung der Empfindung anwandte, nicht erkannt werden 
konnte. 

Nachdem ich mich zunächst persönlich überzeugt hatte, dass 
selbst längere Zeit nach der Verstümmelung ein Druck auf die 
Zehen der rechten Pfote ausgeübt viel schwieriger Schmerzens- 
äusserungen auslöste als links, so bemühte ich mich, diesen Un- 
terschied zahlenmässig festzustellen. Zunächst versuchte ich mit 
Hülfe des Schlitten-Inductoriums zu prüfen, ob rechts ein gerin- 
gerer Bollenabstand nöthig sei als links, um das Thier durch 
Reizung zum Aufschreien zu bringen. Diese Versuche gaben zwar 
das erwartete Ergebniss, aber der Unterschied in den Zahlen des 
Rollenabstandes war nicht erheblich genug, um den sehr grossen 
Unterschied der Hautempfindung auf beiden Seiten zu verdeut- 
lichen. Ich ging daher zu einem anderen Verfahren über, das sich 
ausgezeichnet bewährt hat. Ich beschloss das Gewicht zu ermit- 
teln, welches auf jeder Seite mindestens nothwendig ist, um durch 
seinen Druck auf die Zehen dem Thier den Ausdruck des Unbe- 
hagens oder Schmerzes zu entlocken. Da es nicht angeht, einem 
Hunde grössere Gewichte direkt auf die Zehen zu setzen, so musste 
eine kleine Hülfsvorrichtung angewendet werden. Diese besteht 
aus zwei dünnen, aber doch hinreichend festen Latten, welche an 
dem einen Ende miteinander durch ein Scharnirgelenk verbunden 
sind, das man sich durch einen Lederstreifen herstellen kann. 
Legt man einen Körpertheil, z. B. die Hand, zwischen die Latten, 
so kann man leicht durch Auflegen von Gewichten auf die obere 
Latte denjenigen Druck ermitteln, welcher mindestens erforderlich 
ist, damit eine schmerzhafte Empfindung zu Stande kommt. 

Nach den bekannten Gesetzen des Hebels wird man nicht 
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bloss durch Wechsel der Gewichtsgrössen selbst, sondern ebenso 
durch Verschiebung des Gewichts auf der lastenden Latte den 
Druck beliebig variiren können. Um nun diesen Apparat fUr 
einen Hund zu benutzen, muss man das Thier dahin bringen, sich 
gutwillig die Pfote zwischen die Ijatte legen zu lassen. Die be- 
quemste Stellung dazu ist die kauernde mit nach vorn aasge- 
streckten VorderfÜssen, wie sie Hunde so gern einnehmen, wenn 
sie beobachtend ruhen. Ein so lagerndes Thier lässt sich die eine 
Pfote nach der anderen leicht in den Apparat stecken. Während 
das Thier sich ruhig verhält und seine Aufmerksamkeit durch 
einen Beobachter irgend wie beschäftigt wird, legt ein anderer 
rasch Gewichte auf die obere Latte so lange, bis der Hund un- 
ter Ausdrücken des Unwillens oder Schmerzes seine Pfote der 
Quetschung entzieht. Eine Weile darauf wird derselbe Versuch 
mit der anderen Pfote angestellt. Da der Versuch keineswegs 
quälend ist, so gelingt es nicht schwer, den Versuch mit allen 
Pfoten zu wiederholen. 

Die Versuche mit dieser einfachen Vorrichtung liefern sehr 
überraschende Zahlen, wie einige Beispiele erläutern mögen: 

Einem kräftigen jungen Hunde war zu vier verschiedenen 
Zeiten immer eine Quantität Hirnmasse linker Seits ausgespült 
worden. Zuletzt war das Thier am 10. Februar operirt worden. 
Am 1. März war bei oberflächlicher Betrachtung keine Spur einer 
Bewegungsstörung mehr an ihm wahrzunehmen. Er lief und sprang 
wie ein gesunder Hund unter gleichmässiger Benutzung aller vier 
Gliedmassen umher. Die Wunde des Kopfes war längst vernarbt. 
Drückt man ihm die Zehen der rechten oder die der linken Vor- 
derpfote mit den Fingern zusammen, so schien er auf beiden Seiten 
in vollständig gleicher Weise zu antworten. Dieser Hund wurde 
nun am 1, März einem Versuch mit dem Empfindungsmesser un- 
terworfen. An der linken Vorderpfote ertrug er einen Druck von 
4000 Gramm, bevor er ungeduldig wurde. An der rechten Vorder- 
pfote dagegen musste man den Druck bis auf 10000 Gramm 
steigern, um denselben Grad von Unwillen zu erregen. Am linken 
Hinterfuss wurden 4000 Gramm als Schwellen wer th der Schmerz- 
erregung, am rechten Hinterfuss 5000—6000 Gramm ermittelt. 

An demselben Tage, d. i. am 1. März wurde noch ein zweiter 
Hund demselben Versuch unterworfen, welcher am 25. Januar eine 
Verstümmelung des linken Grosshirns erlitten hatte (Durchspülung 
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durch zwei Trepanlöcher) und der inzwischen gleichfalls genesen 
war. Dieses grössere Thier ertrug links vom eine Last von 6000 
Gramm, bevor es sich befreite. Rechts vom gehörten volle 16000 
Gramm dazu, um ihm gleiche Aeusserungen des Unbehagens zu 
entlocken. 

Ob dieser Unterschied in der Empfindung beider Körper- 
hälften sich allmählich wieder vollständig ausgleichen würde, wenn 
man die Thiere viele Monate nach der Verstümmelung am Leben 
liesse, bleibe vorläufig dahingestellt. Wenn ich aus anderen That- 
sachen, die später mitgetheilt werden sollen, vermuthen darf, so 
möchte ich einen Zweifel aussprechen. Ich neige vielmehr zu der 
Ansicht, dass nach einem erheblichen Defekt der einen Grosshim- 
hälfte die beschriebene Empfindungsstörung nie ganz verschwin- 
den dürfte. 

Wenn man die Thiere Wochen und Monate lang nach Ver- 
stümmelung des Grosshirns in ihrem ganzen Verhalten beobachtet, 
so fallen einem viele Unregelmässigkeiten auf, die sich zum Theil 
bequem erklären lassen aus der nachgewiesenen Abstumpfung der 
Empfindung auf der gelähmten Seite. (Unter der gelähmten Seite 
verstehe ich die der Hirnverletzung gegenüberliegende.) Ein ge- 
sunder Hund, der an der Kette liegt, wird, sobald er sich mit 
einem Fusse in der Kette verwickelt, sich alsbald wieder zu be- 
freien suchen, oder wenn ihm das nicht gelingt, heulen oder win- 
seln. Ein Thier dagegen» dem ein erhebliches Stück der linken 
Grosshirnhälfte fehlt, wird öfters mit einer Verschlingung der Kette 
um den rechten Fuss angetrofi^en, ohne dass es Unbehagen äussert. 
In anderen Fällen lässt der Hund die rechte Pfote in möglichst 
unbequemer Weise auf einer Kante liegen, weit in's Freie hinaus- 
ragen, wie er es niemals an der linken lange erdulden würde. 
Geht ein Hund mit einem erheblichen Substanzverlust der linken 
Halbkugel in seinem Käfig umher, so tritt er nicht selten mit den 
Pfoten der rechten Seite namentlich der Hinterpfote in seinem 
Wassemapf, ohne Anstoss daran zu nehmen. Mit der linken Pfote 
weiss er den Wassernapf beim Gehen sorgfältig zu vermeiden. 
Auch manche andere Handinngen, die den Eindruck von Unge- 
schick und Tölpelhaftigkeit machen, erklären sich mindestens zum 
Theil aus der Abstumpfung der Empfindung. Lockt man einen 
Hund, welcher von seiner Hirnwunde vollständig seit Wochen ge- 
nesen ist und in der Ebene ganz normal laufen kann, eine Treppe 
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herauf oder herunter, so benimmt er sich dabei sehr angeschickt. 
Sieht man näher zn, so überzeugt man sich, dass dies von einer 
mangelhaften Benutzung der rechten Gliedmassen herrührt, welche 
häufig fehltreten und vom Kande der Stufen abgleiten. Eine dem 
Wesen nach ähnliche Erscheinung beobachtet man, wenn man das 
Thier auf einen freistehenden Tisch setzt. Der Hund tritt dann, 
am Rande entlang laufend, mit den Füssen der rechten Seite in'» 
Leere und stürzt leicht vom Tische herab. Hitzig (5. S. 422 und 
440) hat diese Erscheinung zuerst gesehen und beschrieben, aber 
meiner Meinung nach nicht richtig erklärt. Ich leite diese Stö- 
rungen von dem mangelhaften Empfindungsvermögen der rechten 
Gliedmassen ab. Der Hund verfehlt die Stufe und merkt jaicbt 
zeitig genug, dass er in*s I^eere tritt, weil er mit den betreffenden 
Pfoten nicht richtig zu tasten versteht Und die mangelhafte Fä- 
higkeit zu tasten hängt innig zusammen mit der Abstumpfung der 
Empfindung. 

Schiff (10) hat zuerst in durchaus zutreffender Weise darauf 
aufmerksam gemacht, dass der Tastsinn solcher Thiere auf der 
der Verletzung entgegengesetzten Seite geschädigt ist. Reicht man 
dem Hunde einen oder wenige Tage nach der Operation von der 
rechten Seite einen guten Bissen, z. B. einen Knochen, so weiss 
er ihn nicht zu fassen, auch wenn man ihm den Knochen fest 
gegen die Lippen drückt. Er wittert den Knochen und bewegt 
den Kopf planlos hin und her, aber ohne Erfolg. So wie man 
ihm aber denselben Knochen von der linken Seite her nähert, 
schnappt er mit Sicherheit danach. Dass dieser Vorgang übrigens 
ausser durch Störung des Tastsinnes noch durch einen anderen 
Umstand, der Schiff entgangen ist, erklärt werden muss, soll im 
nächsten Abschnitt mitgetheilt werden. Hat der Hund endlich den 
Knochen richtig gefasst und zerkaut, so fallen ihm, wie Schiff 
ebenfalls richtig geschildert hat, nicht selten Stücke davon aus 
der rechten Mundhälfte zwischen den Lefzen heraus, die er dann 
manchmal lange vergeblich sucht. Er verliert diese Brocken, weil 
er eben rechts eine Störung der Empfindung hat. Schiff spricht 
einer alten von ihm aufgestellten Theorie zu Liebe überall nur 
von Störung der Tastempfindung und leugnet, dass eine Störung 
auch der Schmerzempfindung bestehe. Diese Annahme ist aber, ' 
wie die oben geschilderten Versuche mit den Gewichten beweisen, 
unzweifelhaft hintUllig. Es ist eben die gesammte Hautempfindung 
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in allen ihren Qualitäten in der einen Körperhälfte geschädigt. 
Die Gruppe von Erscheinungen, welche wir unter dem Begriff des 
Tastsinnes zusammenfassen, wird überhaupt meiner Meinung nach 
gar nicht durch eine ganz besondere Nerveneinrichtung vermittelt. 
Genau dieselben Nervenbahnen, welche die Tastempfindungen bei 
schwacher Erregung wachrufen, können andererseits Schmerzem- 
pfindungen erwecken, wenn sie heftig erregt werden. Wird das 
Grosshirn auf einer Seite verstümmelt, so führt die Erregung der 
Haut auf der entgegengesetzten Eörperhälfte zu einer unvollkom- 
meneren Tastempfindung und eiue Steigerung der Tastreize bringt 
schwieriger eine Schmerzempfindung zu Stande. Dieser Satz würde 
ungefähr der richtige Ausdruck für die beobachteten Thatsachen sein. 

Ueber die Störungen des Sehvermögens nach Verstümmelung 

des Grosshirns. 

Im vorigen Abschnitt haben wir gesehen, dass bei Thieren 
mit erheblichem Substanzverlust der einen Grosshirnhälfte die 
centripetalen Erregungen, die ihnen von der Haut der entgegen- 
gesetzten Körperhälfte zufliessen, nicht mehr die normale Empfin- 
dung auslösen. Wir werden nunmehr erfahren, dass auch andere 
Funktionen, welche eine centripetale Leitung voraussetzen, bei 
solchen Geschöpfen schwer beeinträchtigt sind. Ich werde dar- 
thun, dass nach erheblicher Verstümmelung des Grosshirns auf 
einer Seite immer das Sehvermögen auf dem Auge der entgegen- 
gesetzten Seite eine merkwürdige Einbusse erfährt. 

Flourens hat bekanntlich behauptet, dass Thiere, denen 
man das Grosshim ausgerottet hat, vollständig erblinden. Longe t 
hat zuerst diese Angabe widerlegt. Er meinte aber, dass solche 
Thiere ihre Gesichtseindrücke nicht mehr für zweckmässiges Han- 
deln zu verwerthen wissen. Dass diese Ansicht unhaltbar ist, 
habe ich (11) durch zahlreiche Versuche an Fröschen bewiesen, 
indem ich zeigte, dass diese Thiere nach Ausrottung des ganzen 
Grosshirns selbst unter erschwerenden Umständen mit grossem 
Geschick Hindernisse zu vermeiden im Stande sind. 

Fast alle Schriftsteller leugnen, dass eine blosse Verstüm- 
melung des Grosshirns das Sehvermögen schädigen könne. Schiff 
(12. S. 337) erklärt ausdrücklich, dass selbst die Ausrottung einer 
ganzen Hälfte des Grosshirns keinen Einfluss habe auf das Auge. 
Bei Hitzig (7. S. 548) allein finde ich die kurze Notiz, dass nach 
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Verletzung des Hinterlappens das Aage der entgegengesetzten Seite 
erblinde. Wir werden sehen, dass diese Angabe nnr einen kleinen 
Theil der Wahrheit enthält. 

Wenn man einem Hunde einen erheblichen Theil der grauen 
Hirnrinde auf einer Seite herausspfilt, so wird das Thier in der 
ersten Zeit nach der Operation allerdings inmier blind auf dem 
entgegengesetzten Auge. Es kommt dabei aber nicht darauf an, 
ob die Verstümmelung gerade den Hinterlappen betroffen hat Die 
Erscheinungen sind eben dieselben, wenn die Verletzung aus- 
schliesslich innerhalb der sogenannten motorischen Zone Hitziges 
gelegen ist. Wird das Thier nach der Operation sich selbst tiber- 
lassen, so sieht man es beim Umherlaufen mit der rechten Seite 
des Kopfes gegen im Wege stehende Hindernisse anrennen. (Ich 
setze wie immer voraus, dass die Verletzung an der linken Hirn- 
hälfte vorgenommen wurde.) Aufmerksam geworden auf diese 
Thatsache hielt ich dem Thiere verschiedene Gegenstände so vor 
den Kopf, dass die linke Netzhaut keinen Lichtstrahl derselben 
empfing, während im rechten Auge ein vollständiges Bildchen ent- 
worfen werden musste. Das Thier gab durch keine Bewegung 
Kunde davon, dass es die betreffenden Gegenstände wahrnahm. 
Am Tage nach der Operation sind manche Hunde bereits bei vor- 
trefflichem Appetit. Ich gebe einem solchen Thier von vorn her 
ein Stück Fleisch. Es wird begierig verzehrt, und das Thier lugt 
mit begehrlichen Augen nach mehr aus. Darauf fasse ich vor 
dem Thiere sitzend das Stück Fleisch mit der linken Hand und 
nähere es seinem rechten Auge, während ich das Thier mit der 
rechten Hand beschäftige. Der Hund schnuppert an meiner rechten 
Hand herum, nimmt aber das rothe Stück Pferdefleisch nicht wahr, 
welches ich ihm dicht vor das rechte Auge halte. So wie ich 
aber mit der linken Hand über den Kopf des Hundes hinweg das 
Fleischstück in den Bereich des linken Auges bringe, wendet er 
sofort den Kopf und schnappt die ersehnte Beute fort. Hunde 
haben bekanntlich eine grosse Abneigung gegen den Anblick glän- 
zender Gegenstände. Nähert man dem verwundeten Thier eine 
Glasglocke von der linken Seite her, so wendet es unwillig den 
Kopf ab. Hält man ihm dieselbe Glasglocke vor das rechte Auge, 
so lässt sie es vollständig gleichgültig. 

Nachdem wir diese und ähnliche Versuche einige Tage bei 
dem Thier mit Erfolg wiederholt hatten, schien es uns, als wenn 
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der Hund das Sehvermögen auf dem rechten Auge wiedergewönne. 
Er lief niemals mehr gegen Hindernisse an, schien manches, was 
sich nur auf seiner rechten Netzhaut abbildete, zu bemerken, ver- 
stand aber immer noch nicht Fleisch zu finden, das ihm von rechts 
her genähert wurde. 

Ich beschloss die räthselhafte Störung des Sehvermögens, die 
hier offenbar vorlag, näher zu prüfen. Dazu war es nöthig, die 
Benutzung des gesunden Auges auszuschalten. Verschiedene Be- 
mtlhungen das gesunde Auge durch einen Verband zu bedecken, 
waren erfolglos, weil die Thiere immer bestrebt waren, sich den 
Verband abzureissen. Daher entschloss ich mich bei mehreren 
Hunden das linke gesunde Auge auszurotten, um die Funktionen 
des kranken Auges richtig zu schätzen. Die Beobachtungen, welche 
ich an diesen Thieren anstellen konnte, sind ausserordentlich merk- 
würdig und haben mir viel zu denken gegeben. Ich halte es daher 
für angemessen, die beiden interessantesten Fälle ausfilhrlich mit- 
zntheilen. 

I. Einer mittclgrossen sehr kräftigen Bulldogge wurden am 
8. November 1875 an der linken Schädelfläche im Bereich des 
planum temporale zwei Trepanlöcher gebohrt und das Gehirn von 
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einem Loch zum andern durchspült. Von den Erscheinungen, die 
das Thier nach der Operation darbot, werde ich hier nur diejenigen 
erwähnen, welche zum Gesichtssinn Bezug haben. Bald nach der 
Operation konnte das Thier selbstständig laufen, stiess aber dabei 
öfter mit der rechten Kopfhälfte gegen Möbelstücke an. 

Am 10. Nov. scheint der Hund vollständig blind auf dem 
rechten Auge. Lässt man mit Hülfe eines Spiegels den Reflex des 
hellen Himmels auf das rechte Auge fallen, so rührt er sich nicht. 
Thttt man das gleiche auf der linken Seite, so wendet er den 
Kopf unwillig ab. Hält man ein brennendes Streichhölzchen in 
unmittelbarer Nähe des rechten Auges, so bleibt er gleichgiltig. 
Links entzieht er sich diesem beleidigenden Anblick wie ein ge- 
sundes Thier. 

Am 28. November ist das Thier äusserst munter und zum 
Spielen aufgelegt. Er versteht es mit grossem Geschick Fleisch- 
stttcke mit dem geöffneten Bachen aufzufangen, die ihm aus grosser 
Entfernung zugeworfen werden und wird täglich in dieser Kunst- 
fertigkeit geübt. Das Sehvermögen des rechten Auges hat sich 
zwar zum Theil wiedergefunden, ist aber entschieden noch immer 
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gestört. Er versteht es nicht Fleisch oder ein Trinkgef&ss zu 
finden, wenn diese Dinge ihm von rechts her genähert werden. 
Drohende Geberden vor seinem rechten Auge ansgetlihrt erschrecken 
ihn nicht. Beim Herumlanfen stösst er nicht mehr gegen Hinder- 
nisse an. 

Es schien mir nach diesen and anderen Erfahrungen, als 
wenn das Thier durch die Bilder der rechten Netzhaut nicht mehr 
zn leidenschaftlichen Bewegungen gebracht werden könne. 
Um die Richtigkeit dieses Gedankens zu prttfen» Hess ich folgen- 
den Versuch anstellen. 

Es ist bekannt, dass Hunde sehr leicht in Schreck oder Wuth 
versetzt werden, wenn sich ihnen Menschen in einem fremdartigen 
Aufzuge nähern. Schornsteinfeger und slovakische Drahtbinder 
werden von allen Strassenkötern mit Vorliebe angefallen. Der 
eigene Herr wird von seinem Hunde angebellt, wenn er plötzlich 
in einem ungewohnten Aufzuge vor ihn tritt. Auf meine Anordnung 
hin steckte sich nun der Institutsdiener in eine abenteuerliche 
Vermummung von möglichst grellen Farbentöneu. Er hüllte sich 
in eine lange feuerrothe Decke, setzte vor das Gesicht eine ab- 
schreckend hässliche Larve mit langem schwarzem Barte und 
deckte sein Haupt mit einem alten Hute, der mit bunten Tüchern 
umwickelt war. Es wurde nun so eingerichtet, dass der Ver- 
mummte geräuschlos in's Zimmer trat, ohne von dem Thiere ge- 
sehen zu werden. Während ich und meine Assistenten uns mit 
dem Hunde beschäftigten, trat er hinter uns. Auf ein Zeichen 
wichen wir zur Seite und die höllische Gestalt wurde dem Hunde 
so plötzlich sichtbar. In einer eigenthümlichen Miät^hung von Wuth 
und Entsetzen stürzte er sich mit gesträubter Mähne sofort auf 
den Vermummten, dass die Kette, die er trug, fast zerrissen wäre. 
Der Verabredung gemäss zog sich der Diener sogleich in's Neben- 
zimmer zurück. Das Thier beruhigte sich nur langsam nach dem 
Erlebniss. Dieser Vorversuch war am 8. December 1875 angestellt 
worden. 

Am 11. December schälte ich dem Hunde in tiefer Chloroform- 
narkose den linken Augapfel aus. 

Nachdem inzwischen das Thier sich bereits erholt hatte und 
den besten Appetit zeigte, wurde am 14. December der Versuch 
vom 8. genau in derselben Form wiederholt. 

Beim Anblick der phantastischen Gestalt stand der kauernde 
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Bund nicht einmal auf, sondern starrte nur wie blödsinnig die 
Erscheinung an. Erst als auf meine Weisung der Vermummte 
plötzlich einige schnelle Schritte gegen den Hund hin bis in seine 
unmittelbare Nähe trat, Hess dieser ein leichtes Knurren hören. 

An den folgenden Tagen wird wie früher dem Hunde seine 
tägliche Fleischportion in Stücken aus weiter Entfernung zuge- 
worfen. Er folgt durch entsprechende Kopfbewegungen den Arm- 
bewegungen des Werfenden, sieht also augenscheinlich, aber er 
vermag die zugeschleuderten Bissen nicht mehr mit dem früheren 
Geschick aufzufangen. Die Mehrzahl der Stücke fällt zu Boden. 

Obwohl diese Uebungen täglich fortgesetzt werden, hat er 
am 6. Januar 1876 noch nicht die frühere Sicherheit im Auffangen 
wiedergewonnen. 

Am 10. Januar wird der Hund einer neuen Operation unter- 
worfen. Weiter nach hinten wird abermals auf der linken Schä- 
delfläche ein neues Trepanloch angelegt. Darauf wird eines der 
tiberhäuteten älteren Löcher aufgesucht und von neuem geöffnet. 
Zwischen dem neuen und alten Trepanloch wird das Gehirn in 
ziemlich beträchtlicher Masse herausgespült. 

Am Tage darauf, also am 11. Januar, verhält er sich gleich- 
giltig, als der Reflex eines Spiegels in sein Auge geschickt wird. 

Die Wunde verheilt auffallend schnell. Schon am 14. ist er 
soweit gekräftigt, dass er einen anderen Hund anknurrt, welcher 
sein Fressen theilen will. 

Im Uebrigen verhielt er sich nach dieser Operation sehr theil- 
nahmlos, erhob sich selten von seinem Lager, stierte wie blöd- 
sinnig vor sich hin, blieb äusserst gefrässig und wurde jeden Tag 
fetter. 

Am 29. Januar wurde abermals der Versuch mit der Ver- 
mummung angestellt. Diesmal blieb er vollkommen ruhig liegen, 
auch als die Gestalt dicht an ihn herantrat. 

Das Thier ist aber keineswegs blind. Frei in's Zimmer ge- 
lassen, biegt er mit voller Sicherheit allen Hindernissen aus, die 
ihm in den Weg gestellt werden. Wirft man ihm Fleischstücke zu, 
nachdem man ihn hat hungern lassen, so folgt er wie früher mit 
dem Kopfe den Armbewegungen, aber ist jetzt ganz ausser Stande 
auch nur ein einziges Mal ein FleischstUck aufzufangen, obwohl 
er sich Mühe giebt. 

Seine Theilnahmlosigkeit ist nicht etwa eine einfache Folge 
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des grossen Hirndefects, sondern vielmehr durch die eigenthttmliche 
Störung des Sehvermögens bedingt. Weil die Gesichtseindrtteke 
in ihm keine Gemüthsbewegung mehr erwecken, so erlebt er wenig 
und versinkt in träges Hinbrüten. 

Sobald er aasnahmsweise durch ein noch unbeschädigtes 
Sinnesorgan angeregt wird, bekommt das Thier seine alte Lebhaf* 
tigkeit fbr einige Zeit wieder. Es war zu anderen Zwecken für 
das Institut eine Ente gekauft worden. Als ihm dieses Thier hin- 
gehalten wurde, glotzte er sie ebenso stumpf an, wie jeden belie- 
bigen anderen Gegenstand. Sobald aber die Ente absichtlich za 
lautem Schreien gebracht wurde, sprang er in äusserster Aufregung 
bellend empor und wollte sich ihrer bemächtigen. 

Noch am 4. Februar wird bemerkt, dass er Fleisch als solches 
nicht zu erkennen vermag. Er beleckt einen vorgehaltenen blu- 
tigen Finger und übersieht dabei ein grosses Stück Fleisch, wel- 
ches man dicht vor seinem Auge herabhängen lässt. 

Am 5. Februar wurde eine dritte Hirndurchspülung, und zwar 
diesmal rechts, vollzogen. Es folgte aber eine eitrige Meningitis, 
der das Thier am 15. Februar erlag. 

II. Einem jungen kräftigen Dorfhunde wurde am 29. Novem- 
ber 1875 nach derselben Methode, wie dem so eben beschriebenen 
Hunde, ein Theil des linken Grosshirns ausgespült. In derselben 
Sitzung wird ihm ausserdem das linke Auge ausgeschält. Nach 
der Operation läuft er gegen Hindernisse an. 

Schon am 1. Decexnber lässt sich feststellen, dass er Gesichts- 
wahrnehmungen hat. Er folgt den Bewegungen einer hoch über 
seinem Kopfe hin und her bewegten Hand mit seinem Kopfe, ver- 
meidet alle ihm iu den Weg gestellten Hindernisse gut, vermag 
aber Fleischstücke nur mühsam zu finden. 

Am 7. December wird folgender Versuch gemacht. Ein Stück 
Pferdefleisch wird an einer Schnur von oben in seinen Käfig 
herabgelassen. Er wittert alsbald den Leckerbissen, sucht aber 
lange planlos umher, bevor er ihn findet. In einem zweiten Ver- 
such wird ein Stück Fleisch an, der Wand des Käfigs festge- 
klebt. Er streift beim Suchen mehrmals fast mit dem Auge daran 
vorüber und entdeckt es erst spät. Ein zweiter junger Hund in 
den Käfig gelassen, schnappt unter gleichen Umständen im Nu 
das Fleisch weg. 

Beim Anblick eines Vermummten verräth er keine Furcht. 
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Am 10. Januar 1876 hat sieh das Sehvermögen bedeutend ge- 
bessert. Er wendet beim Anblick einer Glasglocke den Kopf weg. 

Am 12. Januar wird ihm ein neuer Theil der linken Halb- 
kugel des Qrosshirns ausgespült, indem hinter den beiden älteren 
noch ein drittes Trepanloch angelegt wird. 

Am 13. Januar scheint das Sehvermögen sehr gering. Der 
Anblick der Peitsche, vor welcher er sonst davon lief, flösst ihm 
keine Furcht ein. Sowie man aber mit der Peitsche knallt, ver- 
kriecht er sich ängstlich in einen Winkel. 

Am 29. Januar hat sich das Sehvermögen wieder etwas ge- 
bessert. Er scheint mit Interesse zuzusehen, wie der Diener an 
einer entfernten Stelle des Zimmers Fleisch schneidet. 

An demselben Tage wird er einer dritten Operation unter- 
worfen. Es werden zwei neue Trepanlöcher links näher der Basis 
angelegt und ein erheblicher Theil des Grosshirns ausgespült. 

Am 31. Januar scheint er vollständig blind. Personen scheint 
er nur durch den Geruch zu erkennen. Schleicht man sich ge- 
räuschlos an den Käfig, während ihn ein anderer beschäftigt, so 
wird er des neuen Ankömmlings später nic^t gewahr, wenn sich 
die andere Person entfernt. 

Am 2. Februar hat sich das Sehvermögen noch nicht wieder 
eingestellt. Die Pupille, welche unmittelbar nach der Operation 
etwas erweitert und starr war, zieht sich heute äusserst energisch 
zusammen, sowie das Thier mit dem Kopf in die Sonne gehalten 
wird. Der Hund selbst macht dabei keine abwehrende Bewegung, 
obwohl die Strahlen unmittelbar seine Netzhaut empfindlich reizen 
müssen. 

Am 10. Februar wird die vierte Operation mit ihm vorge- 
nommen. Da kein ausreichendes Feld zur Anlegung vollständig 
neuer Trepanlöcher mehr links vorhanden ist, so werden in grosser 
Ausdehnung die Knochenbrücken zwischen alten und neuen Löchern 
weggebrochen. Die alten und neuen Lücken werden dazu benutzt, 
am die noch vorhandenen Reste der grauen Substanz wegzuspülen. 

Am 18. Februar ergeben Proben, dass wieder etwas Sehver- 
mögen vorhanden ist. Er vermeidet beim Gehen geschickt Hinder- 
nisse und folgt den Bewegungen von Menschen, die geräuschlos 
im Zimmer hin und her gehen, mit dem Auge. An diesem Tage 
wird noch folgender Versuch gemacht. Wenn man einen sehenden 
jungen Hund mit den Händen zum Fenster hinaus hält, so sträubt 
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sich das Thier mit grosser Kraft dagegen und begehrt in's Zimmer 
zurück, weil der Anblick der gähnenden Tiefe ihm Entsetzen ein- 
flösst. Unseren einäugigen Hund kann man im ersten Stock be- 
liebig zum Fenster hinaus halten, ohne dass er durch Sträuben 
Angst verräth. 

Eine andere bemerkenswerthe Reihe von Versuchen wurde am 
21. Februar mit ihm angestellt. Er wurde auf einen leeren Tisch 
gestellt, der mitten im Zimmer sich befand, und durch Schmeichel- 
worte herabgelockt. Das Thier lief am Rande des Tisches entlang, 
hie und da mit der rechten Pfote in*s Leere tretend, schien von 
Zeit zu Zeit mit dem Blick die Tiefe zu messen, war aber nicht 
dazu zu bewegen, hinab zu springen. Es wurde jetzt ein Stuhl 
neben den Tisch gestellt, der hoch genug war, dass das Thier mit 
grösster Bequemlichkeit vom Tisch auf den Stuhl und von da anf 
den Erdboden gelangen konnte. Aber er verstand es nicht das 
ihm dargebotene Hfllfsmittel zu benutzen. Ein viel jüngerer un- 
verstttmmelter Hund wurde zu ihm anf den Tisch gesetzt Als 
darauf beide angerufen würden, sprang der kleine Hund sofort 
auf den Stuhl und vqp da auf den Boden, ohne dass der Einäugige 
ihm gefolgt wäre. Es wurden nun zwei andere Hunde zu ihm 
gesetzt, die ebenfalls eine Durchspttlung der linken Hirnhälfte er- 
litten hatten, aber beide Augen besassen. Auch diese sprangen an- 
gerufen sofort auf Stuhl und Boden, den Einäugigen allein zurück- 
lassend. 

Ich liess nun eine grosse viereckige Platte auf vier Klötze 
stellen, um die Höhe auszuprobiren, von welcher das Thier herab- 
springen würde. Wenn die Platte sich 32 Centimeter über dem 
Erdboden befand, so wagte er es ebensowenig herabzuspringen, 
wie von dem höheren Tische. Erst dann, als die Klötze so weit 
erniedrigt waren, dass die Platte nur noch 26 Centimeter über 
dem Fussboden stand, sprang er nach einigem Zögern herunter. 
Ich glaube nicht, dass er die geringe Tiefe des Erdbodens nun 
plötzlich richtig mit dem Auge schätzte, sondern vermuthe, dass 
er beim Herabneigen des Kopfes die Nähe des Erdbodens witterte. 
Am Tage darauf wurden dieselben Versuche nochmals genau mit 
demselben Erfolge angestellt. 

Noch ein anderer ähnlicher Versuch mag hier Platz finden. 
Der Hund wurde wieder auf den Tisch gesetzt, und ein zweiter 
Tisch daneben gestellt, dergestalt, dass der Zwischenraum von 
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beiden Tischen mit Leichtigkeit von jedem Hunde übersprungen 
werden konnte. Es wurde nun dem hungernden Hunde ein Stück 
Fleisch vor die Nase gehalten und dieses dann auf den Rand des 
benachbarten Tisches gelegt. Er vermochte nicht den Zwischen- 
raum überspringend sich des Fleisches zu bemächtigen, während 
andere verstümmelte Hunde, die beide Augen besassen, sofort hin- 
übersprangen und das Fleisch fortschnappten. Die beiden Tische 
mussten bis auf 25 Centimeter einander genähert werden, bevor 
es ihm gelang, gelegentlich einmal von einem Tisch auf den an- 
dern hinüber zu treten. Dies glückte ihm auch nur dann, wenn 
er zufällig mit der linken Pfote voran trat. Er strauchelte dagegen 
leicht, so wie er mit der rechten Vorderpfote voran hintibertappte. 

Der Leser könnte den Verdacht aussprechen, dass das Thier 
vielleicht aus psychischeh Gründen, aus Mangel an Muth oder aus 
Dummheit so unzweckmässig gehandelt habe. Ein solcher Verdacht 
wird aber durch das übrige Verhalten des Thieres widerlegt. 

Er war. nichts weniger als dumm oder feige. So hatte er sich 
bald gemerkt, dass er an jedem Vormittage aus seinem Behälter 
herausgeholt wurde, um sich der Reinigung der Wunde zu unter- 
werfen. Da ihm diese Hantirung unbequem wurde, so setzte er 
später jedesmal dem Versuch ihn herauszuholen gewaltsamen Wider- 
stand entgegen. Man musste ihn mit List zu fassen suchen, wenn 
man seine Bisse meiden wollte. Er befand sich mit mehreren 
Hunden zusammen in einem grossen Käfig. Wurde eine Schale 
mit Fleisch hineingestellt, so stürzten sich die anderen sofort 
darauf. Er selbst wurde erst aufmerksam, wenn er das Geräusch 
des Fressens der anderen hörte. Dann aber fand er schnell durch 
die Witterung die Schüssel und wusste sich seinen Antheil am 
Mahle zu sichern. Warf man einen Knochen in den Käfig, so 
konnte man im Voraus wissen, dass der Einäugige ihn nach einiger 
Zeit in den Zähnen haben würde, denn er verstand es mit grösster 
Frechheit Anderen ihre Beute zu rauben oder zu stehlen. 

Liess man ihn im Zimmer herumlaufen, so ging er Hinder- 
nissen geschickt aus dem Wege, während er, wie angegeben. 
Fleisch nicht sah, entfernte Personen nicht erkannte. Um strenge 
zu prüfen, ob er den Gegenständen wirklich mit Benutzung des 
Auges auswich, stellte ich am 28. Februar 1876 noch folgenden 
Versuch an. Es wurde ihm auf das einzige rechte Auge ein Bausch 
Wolle gelegt und eine Kautschukkappe derartig darüber fest- 
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gebunden, dass kein Lichtstrahl in's Auge gelangen konnte. Um 
ihn daran za hindern, dass er sich die Kappe abreisse, wurde 
ihm der Kopf ausserdem in einen Maulkorb aas Draht gesteckt 
Sich selbst überlassen, weigerte er sich trotz aller Lockrufe sich 
von der Stelle zu bewegen. Erst als der Wasserstrahl einer Spritze 
von hinten her auf ihn gelenkt wurde, ergriff er die Flucht and 
rannte dabei mit grosser Kraft gegen einen ihm in den Weg ge- 
stellten Stuhl an. Jetzt wurde das Auge wieder frei gemacht, der 
Hund genau auf dieselbe Stelle gestellt und ihm dieselbe Spritzen- 
lädung plötzlich von hinten verabreicht. In eiliger Flucht vermied 
er dieses Mal zahlreiche ihm in den Weg gestellte Möbel. 

Am 4. März wurde der Versuch gemacht, den letzten Rest 
der linken Halbkugel des Grosshirns noch mehr zu verkleinem. 
Eine am Hinterkopf angelegte Trepanöffnung blutete sehr stark. 
Es gelang diesmal nur eine verhältnissmässig kleine Menge von 
Hirn herauszuspülen. Abgesehen vom Wiedereintritt leichter Be- 
wegungsstörungen, die wir im nächsten Abschnitt kennen lernen 
werden, traten keine neuen Erscheinungen auf. Das Thier starb 
am 8. März an einer ausgebreiteten Meningitis. 

Da dieser Hund während der langen Zeitdauer der Beobach- 
tung stark gewachsen war, so zeigte der durch so viele Operationen 
übel zugerichtete Schädel eine auffällige Missgestaltung. Die Reste 
der dura mater links waren sehr verdickt. Die unverletzt geblie- 
bene rechte Hirnhälfte füllte auf Kosten der verkümmerten linken 
Hälfte die Schädelhöhle über die Mittellinie hin aus. An der ganzen 
von oben her sichtbaren Oberfläche des sehr geschrumpften Restes 
der linken Halbkugel des Grosshirns Hessen sich nirgends normale 
Windungen oder Furchen wahrnehmen. Es scheint, dass die vielen 
Durchspülungen die ganze Schicht der grauen Substanz an der 
Oberfläche vernichtet haben. 

Wie sind die wunderbaren Störungen des Sehvermögens bei 
diesen Tbieren zu erklären? Es gilt, deutlich zu machen, wie es 
möglich ist, dass ein Thier, welches Hindernisse mit grossem Ge- 
schicke umgeht, das also nicht blind sein kann, gleichwohl Fleisch 
nicht wahrnimmt, die Schätzung der Tiefe verloren hat und beim 
Anblick furchterregender Gegenstände nicht erschrickt. 

Ich erinnere hier an eine höchst interessante Beobachtung, 
die Lussana und Lemoigne (13. L S. 14) an einer Taube ge- 
macht haben, und die ein genaues Seitenstück zu meiner Beob- 
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achtung an Hunden darbietet. Diese Forseher haben einer Taube 
die Unke Hälfte des Grosshirns und das linke Auge ausgeschnitten. 
Das Thier verstand es vortreflflich bei seinen Bewegungen Hinder- 
nissen auszubiegen, sah aber vorgeworfenes Futter nicht und ge- 
rieth nicht in Furcht beim Anblick drohender Geberden. 

Lussana und Lemoigne erklären diesen merkwürdigen 
Zustand folgendermassen: Sie sa^en, das rechte noch vorhandene 
Auge steht in keinem Zusammenhange mit der noch erhaltenen 
rechten Hälfte des Grosshirns. Desshalb können bei dem verstttm- 
melten Thier die Gesichtseindrttcke nicht mehr zum Organ des 
Bewusstseins gelangen. Das Thier kann also keine Furcht mehr 
empfinden beim Anblick von drohenden Geberden. Dagegen ist 
die Verbindung zwischen dem rechten Auge und dem unversehrten 
Mittel- und Kleinhirn und was dahinter liegt, ungeschädigt. Die 
Centralorgane für die Fortbewegung, welche hinter dem Grosshim 
liegen, sind unverletzt und werden durch die Eindrücke, welche 
sie vom unverletzten Auge empfangen, richtig regulirt, so dass das 
Thier rein raaschinenmässig den Hindernissen aus dem Wege geht. 
Nach dieser Ansicht würde ein solches Thier also ohne Bewusst- 
sein sehen. Es würde die Netzhautbilder zweckmässig verwerthen 
and doch keine bewusste Lichtempfindung haben. 

Ich lasse es dahin gestellt, ob der Erklärungsversuch von 
Lussana und Lemoigne für die Erfahrungen an Tauben genügt. 
Mir scheint er jedenfalls unzureichend, um die von mir beschrie- 
benen Erscheinungen an den verstümmelten Hunden zu erklären. 
Ich bin überzeugt, dass bei Hunden jede Halbkugel des grossen 
Hirns mit beiden Augen in Verbindung steht, dass also von dem 
rechten Auge aus Erregungen auch der rechten Hälfte des Gross- 
hirns zufliessen und in's Bewusstsein gelangen können. In der 
That haben die von mir verstümmelten Thiere auf mich auch nicht 
den Eindruck gemacht, als wenn sie gar keine bewusste Gesichts- 
empfindungen hätten. Ich habe hierbei natürlich die Periode im 
Sinn, welche Wochen lang nach der Verletzung anhebt. (Unmittel- 
bar nach der Verstümmelung sind viele Thiere zweifellos vollstän- 
dig blind auf dem entgegengesetzten Auge.) Hätte z. B. der zuletzt 
beschriebene Hund, bei welchem die linke Halbkugel so gut wie 
ganz vernichtet war, gar keine bewusste Lichtempfindung gehabt, 
so wäre es nicht verständlich gewesen, warum er die Verschliessung 
des rechten Auges mit der Kappe so übel aufnahm. 



26_ 

Darch meine Versache an Fröschen (11. S. 65) habe ich be- 
reits im Jahre 1868 dargethan, dass die Fähigkeit bei der Fort- 
bewegang des Körpers mit Benützung der Aagen Hindemisse za 
vermeiden, eine Funktion der Himtheile ist, welche hinter dem 
grossen Gehirn liegen. Ich stimme daher durchaus der Ansicht 
von Lussana und Lemoigne bei, dass die Thiere mit verstflm- 
meltem Grosshirn wesentlich maschinenmässig ohne eine verwickelte 
Ueberlegung oder eine grosse Willensanstrengung nöthig zu haben, 
Hindernissen aus dem Wege gehen. Aber das verstümmelte Organ 
des Bewusstseins erhält immerhin von dieser stillen Thätigkeit der 
Vierhügel u. s. w. Kenntniss, wenn auch diese Kenntniss eine 
anomal veränderte ist, wie das Organ, welches sie empfängt 

Es liegt in der Natur der Sache, dass jede Vorstellung, die 
wir uns von dem Empfinden eines Anderen machen, eine Hypo- 
these bleiben muss. So ist es also auch nur eine Hypothese, wenn 
ich es ausspreche, wie etwa die Gesichtsempfindungen beschaffen 
sein mögen, die ein Hund auf dem rechten Auge hat, nachdem 
ihm die linke Hälfte des Grosshims längere Zeit zuvor vernichtet 
wurde. 

Ich stelle mir vor, dass ein solches Thier einen ausserordent- 
lich geringen Farbensinn und auch einen sehr verschlechterten 
Ortssinn der Netzhaut besitzt. Es sieht alles grau in grau, ver- 
waschen, wie in Nebel gehüllt. Diese Annahme ^ürde die ganze 
Reihe der Thatsachen hinreichend erklären. Ein solcher Hund er- 
kennt ein Stück Fleisch nicht mehr als solches, weil das, was ihm 
vorhin als ein hellrother, scharf umgrenzter Gegenstand erschien, 
jetzt vielleicht eine mattgraue, verschwommene Masse darstellt. 
Er erkennt eine Peitsche nicht mehr als Peitsche, eine Person 
nicht mehr als ein bestimmtes Individuum, weil die Anschauungs- 
bilder, die er empfängt, verwaschen und farblos sind, und nicht 
entfernt denen gleichen, welche er in der Erinnerung aufbewahrt 
hat. Dagegen nimmt er die Bewegungen eines Körpers, z. B. einer 
Hand ganz gut wahr, weil er sich der Wanderung des verwasche- 
nen Anschauungsbildes bewnsst wird. Auch bleibt sein bewusstes 
Empfinden in Einklang mit dem mascbinenmässigen Handeln der 
niederen Centralorgane, wenn er beim Gehen Hindernisse vermei- 
det. Denn er unterscheidet die im Wege stehenden Körper von 
ihrer Umgebung hinreichend durch die wechselnde Lichtstärke an 
den Grenzen, wenn er auch die Einzelheiten in der Natur der 
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Körper selbst nicht wiedererkennt. So können wir ja auch in 
ziemlich dichtem Nebel, wenn wir langsam gehen, vorwärts kom- 
men ohne anzustossen. — Diese Andeutungen mögen genügen. 
Sollte sich eine Erklärung finden, welche die Thatsachen noch 
besser in Zusammenhang zu bringen vermöchte, so wtlrde ich 
meine Hypothese gern aufgeben. 

Wir haben gesehen, dass die Thiere nach erheblicher Ver- 
stümmelung immer zuerst blind sind auf dem entgegengesetzten 
Auge, dass sich dann allmälig das Sehvermögen wieder einstellt, 
aber eigenthtlmliche Störungen zeigt. Es fragt sich, ob sich diese 
Störungen nicht vielleicht mit der Zeit noch mehr zurttckbilden. 
Ueber diesen Punkt habe ich noch keine ganz zuverlässigen Er- 
fahrungen, und ich kann mich daher nur mit Vorsicht ausdrücken. 
Da ich später noch auf diese Sache zurückkommen muss, so will 
ich hier nur kurz bemerken, dass meiner Ueberzeugnng nach die 
Störung des Sehvermögens nach vollständiger oder sehr erheblicher 
Vernichtung der grauen Substanz einer Seite sich nicht aus- 
gleichen wird. 

Die Widersprüche unter den früheren Beobachtern haben durch 
meine Darstellung eine hinreichende Aufhellung erhalten. Wenn 
Hitzig und auch Ferrier fanden, dass Thiere nach gewissen 
Verletzungen auf dem gekreuzten Auge erblinden, so ist das nicht 
unrichtig, aber ihre Gegner hatten ebenfalls Recht, wenn sie diese 
Thatsache leugneten. Denn die Erblindung dauert nur kurze Zeit 
und dann kehrt das Sehvermögen wieder. Die ganze Frage ist 
bisher so wenig gefördert wordenj weil man nur zwei Gegensätze 
kannte: „Blind oder sehend". Ueberzeugte man sich, dass die 
Thiere sehen, so bekümmerte man sich nicht weiter darum, wie 
sie sehen. Es wäre natürlich auch vom höchsten Interesse, das 
Sehvermögen von Menschen eingehender zu prüfen, welche einen 
erheblichen Substanzverlust des Gehirns erlitten haben. 

Da nach einseitiger Verstümmelung des Grosshirns sowohl die 
Empfindungsnerven der Haut, als auch die Sehnerven auf der ent- 
gegengesetzten Körperhälfte eine Störung ihrer Funktionen zeigen, 
so liegt die Vermuthung nahe, dass auch andere hirnwärtsleitende 
Nerven, z. B. der Hörnerv, Einbusse ihrer normalen Verrichtungen 
erfahren werden, doch stehen mir brauchbare Versuche zur Ent- 
scheidung dieser Frage nicht zur Verfügung. 
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lieber die StSnmgeii der Bewegung nach VerstamBeluog 

Hftifle des Groeshirne. 

Sofern eine Störung der Empfindung sich nur offenbaren kann 
dnreh eine entepreebende Störung der Bewegung, baben die frü- 
heren Absebnitte sebon zablreicbe Anomalieen der Bewegung be- 
bandelt In diesem Kapitel soll namentlicb die Beschreibung der- 
jenigen Abweichungen folgen, welche die Yerstttmmelten Tbiere in 
ihrem ganzen übrigen Verhalten zeigen. Es werden hier also die 
Bewegungen besprochen werden, von denen man annimmt, das$ 
sie ein Ausflnss der Willkür sind. 

Die Störungen der Bewegungen nach einseitiger Verstfimmelang 
des Grossbirns sind die auffälligsten Symptome und sind deshalb 
schon frühzeitig beobachtet. Flourens wusste bereits, dass un- 
mittelbar nach der Ausrottung einer Hälfte des Grossbirns eine 
Torübergehende Schwäche in den Bewegungen der gekreuzten 
Gliedmassen bemerkbar wird. Bouillaud (9. S. 64) hat zuerst die 
charakteristische Störung in den Bewegungen der entgegengesetzten 
Vorderpfote beschrieben, indem er angibt, dass das verletzte Thier 
oft mit dem Fussrücken auftrat. Später hat Vulpian (14. S. 686) 
dieselbe Erscheinung richtig geschildert. Unter den Neueren haben 
Hitzig und seine Nachfolger diese Störungen ausführlich behan- 
delt, doch glaube ich diesen Angaben in Folgendem neue Beob- 
achtungen hinzufügen zu können. 

Hat man einem Hunde einen sehr erheblichen Theil des linken 
Grossbirns weggespHlt, so scheint das Thier in vielen Fällen un- 
mittelbar nach der Operation auf der rechten Seite vollständig 
gelähmt. Die rechten Gliedmassen liegen schlaff da, lassen sich 
widerstandslos in allen Gelenken einbiegen. Macht das Thier, 
welches in der Regel eine Drehung der Wirbelsäule nach links 
zeigt, einen Versuch aufzustehen, so bricht es alsbald nach rechts 
zusammen, weil die Gliedmassen der rechten Seite den Dienst als 
Stütze versagen. Manchmal nach Stunden, manchmal auch erst nach 
Tagen, ändert sich das Bild der Erscheinungen. Die Tbiere fangen 
an, von selbst aufzustehen und umher zu humpeln. Dabei machen 
sie meist Reitbahnbewegungen nach links herum. Die rechte Schulter 
lassen sie herabsinken. Die rechte Vorderpfote knickt in allen Ge- 
lenken ein, und oft wird der Fussrücken statt des Zehenballens auf 
den Boden aufgesetzt. Auch der rechte Hinterfuss wird beim Gehen 
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nachgeschleppt and nicht ordentlich gehoben. Bald tritt eine weitere 
Bessemng ein, die rechte Schalter wird höher getragen, and der 
rechte Vorderfass wird seltener mit dem Fassrficken angesetzt. 
Auch die Neigung zn Reitbahnbewegangen lässt nach. Das Thier 
geht grosse Strecken gerade aus und macht nur von Zeit zn Zeit 
noch eine Schleife im Gange, oder der Durchmesser der Kreise wird 
grösser. Allmälig hören die Reitbahnbewegungen ganz auü Das 
Thier läuft auch nicht mehr auf dem Fussrttcken. Ist dieses Sta- 
dium vorüber, so kann das Aage des Ungeübten in dem Verhalten 
des Hundes nichts Abweichendes mehr entdecken. Er scheint mit 
derselben Geschicklichkeit wie seine Genossen herumzuspringen. 
Beobachtet man indess das Thier sorgfaltig und möglichst häufig, 
so gewahrt man die noch vorhandenen Störungen leicht. Bringt 
man das Thier in einen Raum mit möglichst glattem Fussboden, 
so gleitet es mit den rechten Gliedmassen leicht aus. Schüttelt sich 
der Hund, so verlieren gleichfalls dabei die rechtsseitigen Pfoten 
den Halt und fahren nach aussen. Selbst wenn das Thier ruhig 
dasitzt, gleitet die rechte Vorderpfote oft nach aussen ab und ver- 
harrt lange in einer Abductionsstellung, welche dem normalen Thier 
bald unbequem würde. Man kann dem Hunde auch künstlich diese 
wunderliche Stellung bereiten, indem man ihm die Pfote gleichsam 
wegstehlend sie allmälig in diese äusserste Abductionsstellung bringt. 
Erst nach langer Zeit verbessert der Hund die Stellung seiner 
Gliedmassen. Lässt man das Thier an den Vorderbeinen haltend, 
den Hinterkörper herabhängen, so ist die Haltung der Hinterbeine 
unsymmetrisch. So weit bestätigen meine Angaben im Wesentlichen 
die sorgfältigen Beobachtungen von Hitzig. Nur in dem einen 
Punkte stimme ich mit diesem Forscher nicht überein, dass Hitzig 
die Reitbahnbewegangen nicht erwähnt, welche ich regelmässig 
nach erheblicher Verstümmelung des Grosshirns gesehen habe. 

Ist die Herstellung des Thieres so weit vorgeschritten, dass 
man beim Gehen, Laufen und Springen desselben keinerlei Unregel- 
mässigkeit wahminmit, so ist der Hund sogar im Stande auf drei 
Beinen sich gut fortzubewegen. Ich band einem Hunde, der am 
15. Januar eine ausgedehnte Darchspülung der linken Grosshim- 
hälfte erlitten hatte, am 7. Februar das linke Vorderbein so kurz 
an das Halsband, dass er diese Gliedmasse als Stütze nicht mehr 
gebrauchen konnte. Er lernte schnell auf den drei übrigen Glied- 
niassen umher zu hinken, in ganz derselben Weise wie dieses ein 
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bar macht. Als ich ihm darauf die rechte Vorderpfote in derselben 
Weise fesselte, so gelang es ihm viel schwieriger sich auf den übri- 
gen drei Pfoten zu bewegen. Er hatte zuerst immer die Neigung 
nach rechts umzufallen, und schien ttbcr dies Missgeschick offenbar 
verdriesslich. Nach einigen Stunden hatte er sich aber soweit ein- 
geübt, dass er ohne jeden Unfall durch grosse Strecken auf den 
drei Beinen einherhinken konnte. 

Der Hund braucht seine Vorderpfote nicht bloss als Werkzeug 
fttr die Fortbewegung des gesammten Körpers, sondern er verwendet 
sie auch oftmals zu besonderen Zwecken, ähnlich wie der Mensch 
seine Hände. Auf diese Thätigkeit der vorderen Gliedmassen habe 
ich nun vorzüglich meine Aufmerksamkeit gerichtet und so eine 
Anzahl neuer Beobachtungen gewonnen, die wie mir scheint, be- 
sonders geeignet sind, die Bewegungsstörung der verstümmelten 
Thiere zu kennzeichnen. 

Wenn ein Hund, welcher einen erheblichen Substanzverlast 
des linken Grosshirns erfahren hat, in eine Lage gebracht wird, 
in welcher er Veranlassung hat, seine Vorderpfoten wie eine Hand 
zu gebrauchen, so wählt er stets ausschliesslich die linke Pfote. 

Viele Hunde benutzen ihre Vorderpfote, ähnlich wie die Katzen, 
um sich das Haar des Kopfes zu putzen. So lange ihre Kopfwanden 
eitern, wischen sie den Eiter mit der Pfote ab, belecken die Pfote 
und führen sie wieder zur Wunde. Ein Hund, welcher eine Ver- 
letzung des Grosshirns erfahren hat, verwendet hierzu ausschHess- 
lieh die Pfote der verletzten Seite. 

Liegt ein Hund an der Kette, und legt man ihm einen Knochen 
hin, so, dass er ihn mit dem Maul nicht fassen kann, so wird er 
bestrebt sein den Knochen mit der Vorderpfote zu holen, dafern er 
ihn erreichen kann. Der links verstümmelte Hund benutzt hierzu 
lediglich die linke Pfote. 

Hat er den Knochen erreicht und in Sicherheit gebracht, so 
hält er den Knochen, während er ihn benagt, ausschliesslich mit 
der linken Vorderpfote fest. 

Hunde pflegen bekanntlich, wenn sie satt sind, Leckerbissen 
gern zu vergraben, um sie dann gelegentlich wieder hervor za holen. 
Ich belauschte einen Hund, welcher beschäftigt war einen Knochen im 
Stroh zu verscharren. Er verwendete zu diesem Zweck nur die linke 
Vorderpfote. Ihm fehlte ein Stück der linken Hälfte des Grosshims. 
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Ich pflege die Hunde, welche operirt sind, in grossen, oben 
offenen Käflgen unterzubringen, welche ringsum von einer hölzernen 
Sehranke umgeben sind, die eine Höhe von 80 Centimeter hat. Da 
ich den Thieren oft Knochen aus meiner Haushaltung mitbringe, so 
begrtissen sie mich lärmend beim Eintreten und richten sich dabei 
auf den Hinterbeinen auf, um über die Schranke hinweg zu gucken. 
Ein unversehrter Hund stützt sich bei dieser Stellung gleichmässig 
auf beide Vorderpfoten. Die verstümmelten legen vorzugsweise nur 
die linke Vorderpfote auf den Band der Schranke und fahren mit 
der rechten, ohne den Rand zu erreichen, zwecklos an der Wand 
des Käfigs hin und her. 

Eines Tages wurde eine brünstige Hündin in's Institut gebracht. 
Ein Hund, der von einer erheblichen Verstümmelung des linken 
Grosshirns unlängst genesen war, interessirte sich sofort für sie und 
versuchte sie zu besteigen. Allein er war nicht im Stande die Be- 
gattung zu vollziehen, weil er die Hündin mit der rechten Vorder- 
pfote nicht gehörig zu umfassen vermochte. 

Diese zahlreichen Erfahrungen wurden noch in sehr interes- 
santer Weise bereichert durch eine Anzahl von Beobachtungen an 
abgerichteten Hunden. 

Hunde können bekanntlich sehr leicht dahin abgerichtet werden, 
dass sie auf Aufforderung die Vorderpfote darreichen. Der Instituts- 
diener erhielt nun von mir den Auftrag, beim Ankauf von Thieren 
vorzüglich auf den Erwerb von solchen bedacht zu sein, welche 
jenes Kunststück bereits gelernt hatten. Da er sich ausserdem selbst 
sehr für diese Versuchsreihe interessirte, so gab er sich grosse Mühe 
auch seinerseils anderen Hunden diese Fertigkeit beizubringen. So 
fand ich Gelegenheit, an einer ganzen Anzahl von Hunden, welche 
höchst prompt jede von beiden Vorderpfoten auf Commando dar- 
reichten, eine Durchspülung der linken Himhälfte vorzunehmen. 
Das Ergebniss war in allen Fällen dasselbe. Die Hunde ver- 
loren nach der Operation die Fähigkeit, die rechte 
Pfote darzureichen. Einige erlernten später von Neuem dieses 
Kunststück, andere lernten es nicht wieder. Einen besonders lehr- 
reichen Fall will ich hier mit Anführung von Daten angeben. 

Einer sehr klugen, jungen, lebhaften Hündin, welche auf Auf- 
forderung beide Vorderpfoten gleich willig zu reichen verstand, 
wurde am 1. December 1875 mittelst zweier Trepanlöcher das linke 
Grosshirn von vom nach hinten durchspült. Nach der Operation 
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hat das Thier schwache Neigung sich nach links im Kreise zu 
drehen, tritt mit dem Fassrtlcken auf, rennt mit der rechten Seite 
gegen Hindernisse an und fällt leicht auf die rechte Seite. 

Schon am Tage darauf ist das Thier auffallend kräftig, fridst 
gierig und länft lebhaft herum. 

Fordert man die Hündin auf, die linke Pfote zu geben, so wird 
diese sofort willig auf die Hand gelegt. Stö.sst man darauf an die 
rechte Vorderpfote an und redet man dem Thiere besonders eifrig za, 
doch diese zu reichen, so bleibt die Pfote gleichwohl wie eingewurzelt 
auf dem Erdboden stehen. Wird man immer eindringlicher mit der 
Forderung, so macht die Hündin ein ganz betrübtes Gesicht und end- 
lich überreicht das Thier von links her über s Kreuz abermals die linke 
Pfote, wie als Ersatz für die rechte, welche es nicht zu bieten vermag. 

Täglich werden nun diese Versuche von uns Allen wiederholt. 

Schon am 8. December giebt das Thier auf eindringliches 
Zureden zögernd auch die rechte Pfote, zieht es aber bei weitem 
vor, die linke darzureichen. 

Am 7. Januar 1876 ist das Thier durch tägliche Uebungen 
wieder so weit gebracht, dass es beide Vorderpfoten nach einander 
ebenso prompt darreicht wie vor der Operation. 

Am 13. Januar wird die Hündin einer zweiten Operation nn- 
terworfen. Es werden näher der Basis zwei neue Trepanlöcher an- 
gelegt und eine erhebliche Menge Gehirn herausgespült. Das Thier, 
welches inzwischen vollständig genesen war und mit derselben 
Sicherheit umherlief wie jeder gesunde Hund, zeigt nach der zwei- 
ten Operation wieder genau dieselbe Störung wie nach der ersten. 
Beim Versuch zu gehen knickt die rechte Vorderpfote um, die 
Hinterpfote schleift nach. Das Thier dreht sich nach links im 
Kreise und fällt leicht auf die rechte Seite. Beim Kneipen der 
Pfoten auf der rechten Seite reagirt sie nicht. 

Am 14. Januar hat sich das Thier schon wieder so weit erholt, 
dass es die linke Pfote gern darreicht. Die rechte Pfote rührt es 
dagegen nicht vom Erdboden, und wenn man angelegentlicher 
drängt, reicht es wieder die linke zum zweiten Mal. 

Erst am 5. Februar fängt sie an, auch die rechte Pfote dar- 
zureichen, aber weit seltener und zögernder. 

Am 15. Februar werden in einer dritten Operation abermals 
links zwei neue Trepanlöcher vorgelegt und wiederum ein Theil 
des Grosshims vernichtet. 
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Die Störungen nach dieser Operation waren wieder genau 
dieselben wie nach den beiden ersten. 

Das Thier ward wieder unfähig, die rechte Pfote zu geben. 
Allmählich schwanden die bekannten Störungen beim Gehen voll- 
ständig, während die Wunde verheilte. Aber das Thier lernte jetzt 
nicht wieder die rechte Pfote so darzureichen wie die linke. Noch 
so dringend aufgefordert gab es immer die linke statt der rechten. 

Am 6. März wurde das Thier einer vierten Operation unter- 
worfen, welche ungünstig verlief. Wie die Section später ergab, 
kam es zu einer Blutung in die rechte Hirnhälfte hinein, welche 
am 7. März den Tod herbeiführte. 

Die anderen Fälle, in welchen ich Thieren, die abgerichtet 
waren, eine Verstümmelung des Grosshirns zufügte, verliefen ähn- 
lich wie dieser. Immer ging die Fähigkeit verloren, die Pfote zu 
geben, welche der verletzten Seite gegenüber liegt. Einzelne Thiere 
erlernten nach längerer Zeit diese Fähigkeit wieder, andere nicht. 

Einer sonderbaren Erscheinung will ich hier noch gedenken, 
welche viele Thiere in dem späteren Stadium zeigen, nachdem sie 
bereits wieder fähig geworden sind, vollständig normal wie gesunde 
Hunde zu laufen. Die Thiere bekommen dann die Neigung auf 
drei Beinen zu stehen. Sie benutzen ausser den beiden Hinter- 
beinen noch ein Vorderbein als Stütze und halten das andere Vor- 
derbein gehoben. Bald heben sie das rechte, bald das linke Vor- 
derbein. So wie sie zum Gehen oder Laufen gebracht werden, 
verwerthen sie alle vier Gliedmassen ganz regelmässig. 

Ausser den Muskeln der Gliedmassen erfahren auch die Mus- 
keln des Rumpfes und gewisse Muskeln des Kopfes eine Abschwä- 
chung ihrer Thätigkeit, wenn das Grosshirn der gekreuzten Seite 
beschädigt wurde. 

Kurze Zeit nach Verletzung der linken Hälfte des Grosshims 
bewegt der Hund auf Anrufen nur das linke Ohr, das rechte ent- 
weder schwächer oder gar nicht. Dieser Unterschied schwindet 
aber schon nach wenigen Tagen vollständig, und es werden dann 
beide Ohren gleichmässig bewegt. 

In der Stellung der Zunge habe ich bei Thieren mit ausge- 
dehntester Zerstörung einer Hälfte des Grosshirns eine Abweichung 
nicht zu bemerken vermocht. 

Ebenso wenig habe ich Anomalien in der Bewegung der Augen 
gesehen, so lange die Verletzung auf das Grosshirn beschränkt blieb. 
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Beiläafig will ich hier erwähnen, dasH wir mehrmals eine 
tiefgreifende Entzündung des gekreuzten Anges beobachtet haben, 
welche mit einer hochgradigen Empfindangslosigkeit des betreffen- 
den Anges zusammenfiel. Sobald die Empfindung wiederkehrte, 
besserte sich auch alsbald der Zustand des Auges. 

Was den zeitlichen Verlauf der beschriebenen Bewegungsstö- 
rungen anlangt, so lässt sich darltber Allgemeingiltiges nicht an- 
geben. Je grösser der Substanzverlust war, um so intensiver und 
nachhaltiger ist auch die Bewegungsstörung. Auf den Ort der Ver- 
letzung kommt es aber nicht an, sofern die Verletzung eine erbeb- 
liche ist. Bleiben die Thiere am Leben, so bessern sich die Er- 
scheinungen schnell bis zu einem gewissen Grade. Dann aber scheint 
ein Stillstand einzutreten. Es folgt das zweite Stadium, in welchem 
noch einige dem Laien nicht bemerkbare Störungen zurückbleiben, 
welche, so viel ich bis jetzt beobachtet habe, nicht mehr weichen. 

Dieser Punkt ist von höchster theoretischer Bedeutang, deuB 
ich lege, wie wir sehen werden, auf die Störungen, welche sich von 
selbst ausgleichen, im Gegensatz zu Hitzig wenig Gewicht. Da- 
gegen messe ich nur denjenigen Störungen, welche bleibend sind« 
eine wesentliche Bedeutung bei. Zu den vorübergehenden Störungen 
zähle ich die Neigung im Kreise sich zu drehen, die Eigenthttm- 
lichkeit beim Gehen oder Laufen mit dem Fussrücken anfzntreten 
und den Hinterfuss naclizuschleppen. Kurz air die Störungen bei 
der gewöhnlichen Fortbewegung des Körpers auf ebenem Boden.. 
welche Hitzig besonders betont, sind als vergängliche für mich 
von geringem Werth.. Als Ausdruck der wirklichen Funktionsschä- 
dignng des Grosshirns betrachte ich nur die dauernden Störun- 
gen. Dazu zähle ich die Neigung mit den rechten Pfoten auszu- 
gleiten, und zweitens die Vernachlässigung der rechten Pfote, wenn 
es gilt, dieselbe als Hand zu benutzen. Das Ungeschick beim Be- 
steigen und namentlich beim Herabsteigen von einer Treppe hängt 
mit der l^eigung zum Ausgleiten zusammen und braucht deshalb 
nicht besonders berücksichtigt zu werden. 

Wenn ich angebe, dass ich diese letzten Störungen für dan- 
emde halte, so halte ich mich auch hier wieder ftir verpflichtet 
einzugestehen, dass ich mich in diesem Punkte irren könnte. Bis 
jetzt habe ich solche Thiere nur Wochen und höchstens einige Mo- 
nate beobachtet. Man wird sie viele Monate, noch besser Jahre 
lang am Leben erbalten, um mit Sicherheit sagen zu können, 
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welche Thätigkeiten nach Verstümmelung des Grosshirns unwie- 
derbringlich verloren sind. 

Es muss hier noch die Frage besprochen werden, ob die nach 
Verstümmelung des Grosshirns auftretenden Bewegungsstörungen 
nicht vielleicht lediglich eine nothwendige Folge der gleichzeitigen 
Abstumpfung der Empfindung sind. Hitzig leitet sie von einer 
Störung des Muskelbewusstseins ab. Ich habe gegen die Annahme, 
dass das Muskelbewusstsein gestört ist, an sich nichts einzuwenden, 
aber diese Störung des Muskelbewasstseins ist selbst nur eine un- 
trennbare Theilerscheinung der Abstumpfung der Empfindung im 
Allgemeinen. Was ferner Hitzig (5. S. 438) als: „Defekt der 
Willensenergie ** beschreibt, scheint mir nichts anderes zu sein als 
eine geringere Stufe dessen, was er Störung des Muskelbewusst- 
seins nennt. 

Ich bezweifle nicht, dass sich manche der beschriebenen Bewe- 
gungsstörungen ableiten lassen als Folge der notorisch vorhandenen 
Empfindungsstörung. Wenn z. B. das Thier leicht ausgleitet, sobald 
es sich schüttelt, so könnte man sagen: Es merkt zu spät und zu 
unvollkommen, dass die Stellung der rechtsseitigen Gliedmassen 
eine unsichere wird und beugt deshalb zu spät durch entsprechende 
Muskelwirkung diesem Unfall vor. Aber es scheint mir nicht mög- 
lich, alle vorhandenen Bewegungsstörungen in analoger Weise zu 
erklären. Wie wollte man z. B. aus einer Empfindungsanomalie er- 
klären, dass das Thier es verweigert, die rechte Pfote zu reichen? 
Mir drängt sich vielmehr auf Grund der unbefangenen Zergliederung 
der Thatsachen eine andere Deutung auf. Wenn ich das Thier, in- 
dem ich seine rechte Pfote berühre, schmeichelnd auffordere, mir 
diese Pfote zu geben, so kann ich aus seinem Gesichtsausdruck sehr 
deutlich ablesen, dass es meinen Befehl versteht, und wenn es schliess- 
lich wie aus Verzweiflung mir übers Kreuz die linke Pfote hinüber- 
reicht, so ersehe ich daraus weiter, dass das Thier auch den besten 
Willen hat, meinen Wunsch zu befriedigen. Aber es ist ihm un- 
möglich, das zu thun, was ihm geheissen wird. Zwischen dem Or- 
gan des Willens und den Nerven, die den Willen ausführen, hat 
sich irgendwo ein unbesiegbarer Widerstand aufgebaut. Dem Thiere 
scheint die Gliedmasse vielleicht wie bleiern unbeweglich. Nur 
wenn der Willensimpuls zum Gehen oder Laufen gegeben wird, 
spielt die rechte Vorderpfote in dem regelmässigen Maschinengetriebe 
mit. In der späteren Zeit verringert sich der mächtige Widerstand 
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zwischen dem Willensorgan and den Nerven der rechten Pfote etwas, 
nnd dann lernt das Thier wieder, wenn auch mit grosser Anstren- 
gang, seine alte Fertigkeit. Für immer aber scheint der Verkehr 
zwischen dem Willen nnd den Werkzeugen der rechten Seite ein 
erschwerter zu bleiben. 

Was ich hier für die Nerven und Maskeln der Vorderpfote 
ausgeführt habe, gilt ähnlich fUr die übrigen Maskeln der rechten 
Seite. Wenn ein Thier eine erhebliche Versttimmelang der linken 
Halbkugel des Grosshims erlitten hat, so erfahren eben alle die- 
jenigen centrifugalen Verrichtungen der rechten Seite eine Absehwä- 
cbung, welche vom Organ des bewussten Willens befehligt werden, 
weil dieses Organ, soweit es noch vorhanden ist, mit der rechten 
Körperhälfte nicht durch so bequeme Leitungen verbunden zu sein 
scheint wie mit der linken. 



Schlussfolgerungen. 

Wir haben gesehen, dass nach möglichst ausgiebiger Zerstö- 
rung einer Hälfte des Grosshirns in der ersten Zeit nach der Ope- 
ration sehr schwere Störungen an der entgegengesetzten Körper- 
hälfte beobachtet werden können. Sind diese Störungen im höchsten 
Grade ausgeprägt, so ist das Thier auf der betreffenden Seite em- 
pfindungslos, blind und gelähmt. Bleibt das Thier aber am Leben, 
so bessern sich diese Störungen schnell, und nach Wochen und 
Monaten bleibt als vielleicht dauernder Rest noch zurück: Eine 
geringe Abstumpfung der Empfindung, eine merkwürdige Störung 
des Sehvermögens, und eine Einbusse in gewissen oben genauer 
beschriebenen Bewegungen. 

Hitzig und seine Nachfolger haben behauptet, dass die in 
der ersten Zeit nach der Verletzung auftretenden hochgradigen 
Störungen als ein Ausfall derjenigen Funktionen zu betrachten sind, 
welche vor der Operation durch die vernichteten Hirntheile besorgt 
wurden. Kehren nun die Funktionen wieder, so müssen die ver- 
lorenen Organe offenbar ersetzt worden sein. Im Eingange dieser 
Abhandlung ist der verschiedenen Hypothesen gedacht, die man 
in dieser Richtung aufgestellt hat. Wir sind jetzt in den Stand 
gesetzt, die Haltlosigkeit dieser Hypothesen darzulegen. 

Carville und Duret meinen im Anschluss an Vulpian, 
dass die neuen Centren, welche die Funktionen der vernichteten 
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alten tibernehmen, in dem erhaltenen Rest derselben Grosshirnhälfte 
ihren Sitz haben. Auf den ersten Blick könnte dieser Einfall eine 
scheinbare Stütze in der Thatsache finden, dass eine zweite Opera- 
tion, eine weitere Verstümmelung des zurückgelassenen Restes wieder 
dieselben Störungen hervorbringt wie der erste Eingriflf. Aber zu 
welchen Abenteuerlichkeiten führt diese Vorstellung sowie man sie 
weiter verfolgt? Wenn sich nun an die zweite Operation die dritte, 
vierte u. s. w. anschliessen, wie ergeht es da den Centren? Lassen 
sie sich von Windung zu Windung weiter hetzen, wie ein Sperling, 
den ein Knabe verfolgt, sich immer wieder auf einen andern Zweig 
setzt, wenn er verjagt wird? Und was ist der schliessliche Ausgang 
dieses Treibjagens? Werden sich sämmtliche Centren, die sieh vor- 
her so bequem in der ganzen Hirnhälfte ausbreiten konnten, endlich 
in dem letzten unversehrten Fetzen grauer Substanz einträchtiglich 
zusammendrängen? Und wenn man ihnen auch da den Garaus 
macht, wenn man die eine Halbkugel völlig vernichtet, was dann? 
Weiter dieser Hypothese nachzugehen ist wohl überflüssig. 

Schon Soltmann hat übrigens richtig darauf hingewiesen, 
dass auch die Erfahrungen an Menschen der Hypothese von Car- 
ville und Dur et widersprechen. Man fand Verkümmerung der 
einen Grosshirnkugel bei Menschen, welche keine erhebliche Be- 
wegungsstörungen vor dem Tode gezeigt hatten. 

Wie Carville und Duret durch Soltmann widerlegt sind, 
so haben jene ebenso siegreich die Hypothese Soltmann's besei- 
tigt. Soltmann glaubt, dass nach Verstümmelung einer Halb- 
kugel des Grosshirns die andere Halbkugel stellvertretend wirkt. 
Wäre dies der Fall, so müsste, wenn eine Verletzung zuerst der 
einen Seite stattgehabt hat, und die Störungen sich inzwischen aus- 
geglichen haben, nunmehr die symmetrische Verletzung an der bis 
dahin unversehrten Hirnhälfle doppelseitige Störungen hervorrufen. 
Diese Folgerung triflft aber, wie Carville und Duret richtig an- 
geben, durchaus nicht zu. Ich selbst habe in diesen Tagen bei 
zwei Hunden, die von einer Durchsptilung des linken Grosshirns ge- 
nesen waren, eine Durchspülung der rechten Grosshirnhälfte vorge- 
nommen. Diese beiden Hunde knicken mit dem linken Vorderfuss 
um, drehen nach rechts herum und fallen leicht auf die linke Seite, 
während nach der ersten Operation alle diese Symptome auf der 
entgegengesetzten Seite erschienen. 

Ebensowenig haltbar erscheinen mir die AusführungenHitzig's. 
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Dieser Forscher hat eben auch den Irrthnm begangen, den trüge- 
rischen Erscheinungen, welche unmittelbar nach der Operation zu 
beobachten sind, einen zu grossen Werth beizulegen. Er hat die 
Bemerkungen frttherer Forscher auf diesem Gebiet (13. I. S. 1), 
welche bereits sehr treffend vor einer Benutzung der Beobachtungen 
des ersten Stadiums gewarnt haben, nicht gekannt. Nothnagel 
(15. a) hat diese Mängel in den Schlussfolgerungen Hitzig's be- 
reits dargethan ^). 

Der ganze Gang dieser Abhandlung hat Erfahrungen in Fülle 
dargeboten, welche unvereinbar sind mit der Theorie Hitzig's. 
Hier erinnere ich vor Allem an den Fall von dem Hunde, bei wel- 
chem es mir gelungen war, durch eine Anzahl von Operationen 
die ganze graue Substanz der linken Halbkugel herauszuspülen. 

Das Thier war nach allen Eingriffen im Stande auf einer nicht 
zu glatten Fläche zu gehen und zu laufen wie ein unversehrter 
Hund, bewegte den Kopf, die Zunge, die Lippen, das Aage, die 
Augenlider, die Ohren, die Kaufnuskeln und den Schwanz in 
scheinbar normaler Weise. Man mag sich nun die Umgrenzung der 
Hitzig'schen Centren konstruircn wie man wolle, die Vernichtang 
der gesammten Oberflächen-Schicht der einen ganzen Halbkugel, 
musste in diesen vorgebildeten Centren eine furchtbare Verheerung 
anrichten. Warum kam es nicht zu ausgebreiteten andauernden 
Störungen? 

Unvereinbar mit Hitziges Auffassung scheint mir ferner die 
Thatsache, dass das Ergebniss der einzelnen Akte der Hirn-Darch- 
spülung einander so überaus ähnlich war. Mochten nun die Trepan- 
löcher vorn oder hinten angebracht sein, wenn nur eine erhebliehe 
Masse Hirn d. h; einige Gramm her^usgespült wurde, so war der 
Gang der Störungen genau derselbe. Thiere, bei welchen die Ver- 
letzung, wie die Section ergab, allein auf dem Hinterlappen, also die 
unerregbare Zone beschränkt war, zeigten doch durchaus dieselben 
Erscheinungen wie solche, bei denen sie weit vorn im vordersten 
Abschnitt der erregbaren Zone stattgefunden hatte. Ganz unbe- 
kannt waren diese Tbatsachen Hitzig übrigens auch nicht. Er 
gibt zu (5. S. 439), nach Verletzung des Hinterlappens „Defekt der 



1) Was die eigenen Untersuchungen Nothnagel's anlangt, so befinde 
ich mich nirgend in Widerspruch mit den Angaben dieses Forschers, welcher 
seine Entdeckungen in sehr vorsichtiger Weise verwerthet hat. 
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Willensenergie* beobachtet zu haben, aber er Hess sich nicht da- 
durch bestimmen, seine Auffassung zu berichtigen. 

Dieselben Einwendungen, welche ich gegen Hitzig's Lehre 
vorgebracht habe, sind natürlich ebenso gegen Ferrier zu richten, 
auf dessen Untersuchungen einzugehen ich deshalb für überflüssig 
halte. 

Nachdem ich so die Hinfälligkeit der bisher angestellten Hy- 
pothesen beleuchtet habe, habe ich die Pflicht, die Lösung des Räth- 
sels selbst zu suchen. Soltmann ist, wie ich glaube, dicht an 
dieser Lösung vorbeigegangen. Wenn er die Vermuthung aussprach, 
es könne vielleicht auch das Kleinhirn an der Wiederherstellung der 
Funktionen betheiligt sein, so hat er meiner Meinung nach voll- 
kommen Recht. Nur hat das Kleinhirn, das Mittelhirn und was 
dahinter liegt, nicht etwa eine Last übernommen, welche vorher dem 
Grosshirn zugewiesen war. Es hat vielmehr lediglich eine Rolle 
wieder aufgenommen, welche ihm vor der Operation ebenso zukam, 
und welche nur in Folge der Operation für einige Zeit eingestellt 
war. Mit anderen Worten, es handelt sich bei der sogenannten 
Wiederherstellung nach Verstümmelung des Groi^shirns gar nicht 
um die Bildung neuer Centren, sondern nur um die Wiederaufnahme 
alter Funktionen durch unversehrte Centren, deren Thätigkeit un- 
terbrochen war. Die groben maschinenmässigen Bewegungen, wie 
das Gehen, Laufen u. dgl, welche in der ersten Zeit nach Verletzung 
des Grosshirns geschädigt werden, sind gar nicht an das Bestehen 
des Grosshirns geknüpft, d. h. haben ihr nächstes Gentrum gar 
nicht in diesem Organ, sondern weiter hinten im Kleinhirn und 
seinen Verbindungen. 

Wie aber erkläre ich die Störungen dieser groben Bewegungen 
nach Verletzung des Grosshims, wenn das Grosshirn nicht das we- 
sentliche Centrum für diese Thätigkeiten ist? Meine Antwort ist: 
Durch einen Hemmungsvorgang, welcher sich von der 
Hirnwunde aus nach hinten fortpflanzt. Vermöge dieser 
Hemmung werden eine sehr grosse Zahl von Centren, die selbst 
durch die Operation nicht im geringsten geschädigt wurden, für 
kürzere oder längere Zeit gelähmt. Allmählig aber, je nachdem 
der Reizungszustand, welcher die Hemmung veranlasst, schneller 
oder langsamer abläuft, weicht diese Hemmung. Die eine Zeit lang 
gewissermassen latent gebliebenen Centren gewinnen ihre alte 
Erregbarkeit wieder und eine ganze Reihe von Funktionen, welche 
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erloschen schien, erwacht in voller Energie. Erst nach vollständiger 
Beseitigung dieses Hemmangszustandes, erst nachdem alle diejenigen 
Centren, welche nicht vernichtet wurden, ihre Funktionen wieder 
aufgenommen haben, lassen sich diejenigen Störungen klar erkennen, 
welche durch die wirkliche Vernichtung von Hirnsubstanz hervor- 
gebracht sind. Diese in dem letzten Stadium zu beobachtenden 
Störungen sind dann aber bleibender Natur. Eine Neuerzeu- 
gung vorher vernichteter Hirnsubstanz halte ich bei höheren Thie- 
ren für vollständig unerwiesen. 

Diese Ausflihrungen bitte ich nicht als eine kttnstlich zarecbt 
gemachte Hypothese anzusehen. Ich halte sie vielmehr ftir die 
natürliche Folgerung, die man aus meinen Untersuchungen über 
die Funktionen des Bttckenmarks ziehen muss. 

Wenn man bei einem Hunde das Rückenmark durchschneidet, 
so beobachtet man unmittelbar darauf eine ganze Reihe von Lab- 
mungserscheinungen. Die hinteren Gliedmassen, die Harnblase nnd 
der Mastdarm scheinen gelähmt. Die Fähigkeit zu Erectionen ist 
erloschen. Nach Reizung der Haut des gelähmten Hinterkörpers 
sieht man weder am Hinterkörper noch am Vorderkörper Bewe- 
gungen auftreten. Man hat aus diesen Thatsachen früher geschlos- 
sen, dass die Gentren fttr die Entleerung des Harns und Koths 
und das Gentrum fttr den Vorgang der Erection im Gehirn gelegen 
sind. Diese Annahme war, wie ich bewiesen habe, eine irrige. 
Die genannten Gentren haben ihren Sitz im Lendenmark, denn nach 
einiger Zeit, manchmal erst nach Wochen kehren die genannten 
Funktionen alle wieder. Die Gentren, welche ihnen vorstehen, waren 
durch den Schnitt in's Rückenmark nicht etwa von ihren ausfüh- 
renden Organen abgetrennt, sondern sie unterlagen nur einer an- 
dauernden Hemmung, deren Ursache in der Verwundung des Rücken- 
marks zu suchen ist. Wir haben also unter den Störungen, welche 
unmittelbar nach einer Verwundung des Rückenmarks zu beobachten 
sind, zwei ganz verschiedene Gruppen von Erscheinungen zu unter- 
scheiden, nämlich erstlich die Hemmungserscheinungen, welche 
vergänglich sind und zweitens die Ausfallserscheinungen, wie 
ich sie hiermit nennen will, welche bleibender Natur sind. Letztere 
sind durch die Vernichtung oder dauernde Zusammenhangstrennung 
der nervösen Substanz bedingt. Alle die Störungen, welche mit 
der Unterbrechung der Leitung im Rückenmark zusammenhängen, 
sind also Ausfallserscheinungen. 
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Es leuchtet ein, dass ebenso wie nach Verwundung des Rücken- 
marks auch nach jeder Verletzung des Hirns unter den zahlreichen 
Störungen, welche das erste Stadium auszeichnen, die Hemmungs- 
erschetnungen in ihrer Bedeutung wesentlich von den Ausfalls- 
erscheinungen zu sondern sind. Die Sichtung zwischen beiden 
Gruppen kann grosse Schwierigkeiten bereiten, weil wir ja eben 
nur ein entscheidendes Merkmal besitzen, nämlich die zeitliche 
Dauer. Es kann nun sehr zweifelhaft sein, in welchem Zeitpunkt 
man. sich fUr berechtigt halten darf zu sagen: Hier liegt eine Stö- 
rung vor, die nicht vergänglich ist, die also eine Ausfallserscheinung 
darstellt. Darum habe ich die wenigen Ausfallserscheinungen, welche 
ich nach Verstümmelung des Grosshirns gesehen habe, auch nur 
mit Zurückhaltung als solche bezeichnet. Es ist vielleicht möglich, 
dass dieselben noch eine Einschränkung erfahren, nachdem ich in 
die Lage gekommen sein werde, über Beobachtungen zu verfügen, 
welche sich auf eine Dauer von vielen Monaten erstrecken. 

Es lässt sich übrigens mit mathematischer Sicherheit beweisen, 
dass unter den Störungen, welche wir im ersten Stadium der Ver- 
stümmelung antreffen, echte Hemmungserscheinungen sein 
müssen. Wenn man einem Hunde, welchem ein ausgiebiger Theil 
des linken Gromhims faerausgespült ist, in den ersten Stunden nach 
der Operation die linke Hinterpfote kneift, so stösst er keinen 
Schmerzensschrei aus, er macht aber auch keine Spur einer anderen 
Reflexbewegung. Mache ich dieselben Versuche mit einem Thier, 
welches vor Monaten eine vollständige Durchtrennung des Rücken- 
marks erlitten hat, so zieht das Thief die gekniffene Pfote mit 
grosser Heftigkeit fort. Das Gentrum für diesen Reflex liegt eben 
im Lendenmark. Warum versagt nun dieser Reflex bei dem Thier, 
welches ein unversehrtes Rückenmark, aber eine frische Gehirn- 
wunde besitzt? Offenbar deshalb, weil das betreffende rechtsseitige 
reflektorische Centrum im Rückenmark in Folge seiner Verknüpfung 
mit der frischen, links gelegenen Hirnwunde eine Hemmung er- 
litten hat. 

Diese Hemmung kann selbstverständlich nur auf dem Nerven- 
wege bewirkt sein. Von einer direkten Schädigung des Rücken- 
marks durch grobe mechanische Erschütterung oder durch Ano- 
malieen der Blutbewegung kann keine Rede sein. 

Hier will ich beiläufig noch einen Reflexversuch mittheilen, 
den ich noch nicht gefunden hatte, als ich meine Arbeit über die 
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Funktionen des Lendenmarks veröffentlichte. Wenn es gelingt, einen 
Hand lange am Leben zn erhalten, dem das Rtickenmark ziemlich | 
hoch oben im Bereich des Brustmarks durchschnitten ist, so Tässt 
sich bei dem Thiere zu der Zeit, wenn alle Hemmungserseheinangen 
längst Yorttber sind, folgender Versuch anstellen. Kratzt man dem 
Thier ganz leicht die Haut der Seite des Bauchs, so macht das 
Thier sofort äusserst gewaltsame Eratzbewegungen mit dem ent- 
sprechenden Hinterfuss. Das Centrnm für diesen wunderlichen Reflex 
liegt also im Rückenmark. Es kann dieser Reflex wie die ttbrigen. 
die im Rückenmark ihr Centrum haben, leicht unterdrückt werden 
durch gleichzeitige Reizung einer beliebigen anderen Hautstelle. 

Macht man diesen Kratzversuch bei einem Thier, welches 
kurze Zeit zuvor eine Durchspülung des linken Hirns erlitten hat. 
so misslingt er vollständig. Das betreffende Gentrum im Rticken- 
mark ist dann wie dieübrigen gehemmt. Stellt man dagegen diesen 
Versuch von Neuem auf der rechten Seite an, wenn inzwischen 
alle Hemmungserscheinungen verschwunden sind, so gelingt er oft 
überraschend leicht. 

Nach dem Vorstehenden ist es also der Irrthum Hitzig^ 

dass er als Ausfallserscheinungen angesehen hat, was grossen- 

theils nur vorübergehende Hemmungserscheinungen waren. In 

dem ersten Stadium, welches er ausschliesslich berücksichtig hat. 

I überwuchern in der That bei weitem die Hemmungserscheinungeu. 

Auch ein Experiment, welches er in seinem letzten Aufsatz 
(6. S. 445) beschreibt, findet meiner Ueberzeugung nach lediglich 
seine Deutung in einer Hemmungswirkung. Er sucht bei einem 
Hunde die Himstelle auf, nach deren elektrischer Reizung die ge- 
kreuzte Vorderpfote zuckt und sticht in dieselbe Himstelle eine 
Messerspitze ein. Das Thier bekommt danach eine vorübergehende 
Schwächung der Bewegung derselben Pfote. Aus diesem Versuch 
geht nicht nothwendig hervor, dass die betreffende Hirnstelle einen 
Theil eines Centrums für die vordere Gliedmasse darstellt. Zur 
Erläuterung diene folgendes Beispiel. Wenn man das Halsmark 
eines Hundes elektrisch reizt, so kann danach Erektion des Peniä 
eintreten. Sticht man in dieselbe Stelle des Halsmarks ein Messer, 
so kann danach die Fähigkeit zur Erektion lange Zeit verlorei 
gehen. Gleichwohl ist das Halsmark nicht Gentrum für die Erektion 
Der erregende wie der hemmende Reiz auf das Halsmark ausge 
übt, wirken vielmehr auf ein weit entlegenes direkt gar nicht ge 
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troffenes Centrum im Lendenmark. So wirkt auch der Stich mit 
dem Messer meiner Meinung nach hemmend auf ein tiefer gelegenes 
Centrum, das allerdings mit der gestochenen Stelle in Nervenver- 
bindung steht. Dass endlich die Versuche mit elektrischer Reizung, 
so sehr sie ihrem Entdecker zum Ruhm gereichen, doch für sich 
allein nicht geeignet sind, um die Lage von Centren zu ermitteln, 
hat Hitzig selbst zugegeben. 

Wie die psychischen Funktionen durch Verstümmelung des 
Grosshims geschädigt werden, soll Gegenstand späterer Mitthei- 
Inngen sein. 

Am Schlüsse dieser Abhandlung angelangt, möge noch eine 

' interessante anatomische Beobachtung Platz finden. 

^ Wenn man das Gehirn eines Thieres untersucht, welchem man 

i: Wochen lang vor dem Tode einen beträchtlichen Theil der einen 

Grosshirnhälfte zerstört hatte, so zeigt der Rest der verstümmelten 

> Hirnhälfte eine auffallende Windungsarmuth. Bei Vergleichung mit 

der gesunden Gehirnhälfte fehlen auf der verletzten Seite manche 

Furchen ganz, und die vorhandenen sind weniger geschlängelt. 

i: Kurz der Rest der verstümmelten Hirnhälfte macht den Eindruck, 

:• als wenn er von dem Hirn eines niedriger organisirten Thiers ge- 

rei meinerer Rasse herrührte. Die Ursache dieser merkwürdigen Ver- 

[} Streichung der Faltungen nach theilweiser Verstümmelung ist offen- 

n'j: bar die, dass der stehengebliebene Rest der Hirnhälfte, vom Druck 

A; der Umgebung befreit, an Volumen zunimmt und die durch die 

eüi. Ausspülung entstandene Lücke auszufüllen strebt. 

i ^ 

■& 
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n. 

In der ersten Abhandlung habe ich die Erscheinungen geschil- 
dert, welche Hunde darbieten, denen ein erheblicher Theil der 
grauen Rinde einer Halbkugel des Grosshirns zerstört wurde. 
Seitdem habe ich mich bemüht, ähnliche Verstümmelungen des 
Grosshirns auf beiden Seiten anzurichten und die darauf folgenden 
Störungen zu beobachten. Zwar haben diese Untersuchungen ihren 
Abschluss noch nicht gefunden; doch haben sie bisher schon so 
viele neue Ergebnisse geliefert, dass ich eine Veröffentlichung für 
angezeigt halte. Die Störungen, welche ein Hund darbietet, welcher 
eine erhebliche Einbusse der grauen Rinde beider Halbkugeln 
des Gros^hirns erlitten hat, sind in der That so eigenthümlicher 
Natur, dass ich bezweifeln muss, ob vor mir Jemand ein so ver- 
stümmeltes Thier wissenschaftlich beobachtet hat, da sie sonst wohl 
schwerlich unbekannt geblieben wären. Meine Beobachtungen grün- 
den sich auf eine sehr grosse Reihe von Fällen. Bis jetzt habe ich 
51 Thiere diesen Studien geopfert. Was die Methode der Ver- 
letzung des Gehirns anlangt, so bin ich dem bewährten Verfahren, 
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die graue Masse des Hirns durch einen andauernden Wasserstrahl 
herauszusptilen, treu geblieben. Ich kann auf die Beschreibung des 
Verfahrens, die ich auf Seite 4 der ersten Abhandlung gegeben habe,' 
verweisen. Fast ausnahmslos habe ich die Verstümmelung des Gross- 
hirns auf mehrere Operationsakte vertheilt, dergestalt, dass zwi- 
schen zwei Operationen jedesmal ein Zeitraum von einigen Wochen 
verstrich. In der Regel verfuhr ich folgendermassen. In der ersten 
Sitzung wurden zwei Trepanlöcher linkerseits im Bereich des pla- 
num temporale angebracht, und ein Theil der linken Halbkugel des 
Grosshirns herausgespült. Nach Verlauf mehrerer Wochen, nach- 
dem inzwischen die äussere Wunde längst vernarbt war, wurde der- 
selbe Eingriff rechterseits gemacht. Abermals nach einer Frist von 
einigen Wochen wurde die linke Halbkugel einer neuen Durchspü- 
lung unter Anlegung neuer Trepanlöcher unterzogen. Der nächste 
Operationsakt galt dann wieder der rechten Halbkugel. Zu mehr 
als vier Operationsakten habe ich es in dieser Versuchsreihe bei 
einem und demselben Thiere bisher nicht gebracht, weil die Thiere 
den unvermeidlichen Zwischenfällen erlagen. Die Mehrzahl starb 
an Gehirnentzündung oder an deren Folgen. Einige gingen plötz- 
lich, nachdem die äussere Wunde längst verheilt war, an einer 
frischen inneren Hirnblutung zu Grunde. Bei Einzelnen Hess sich 
trotz sorgfältiger Untersuchung der Leiche die nächste Ursache des 
Todes nicht ermitteln. Auf Grund der Erfahrungen, welche ich an 
einseitig operirten Thieren gemacht hatte, konnte ich die Störungen, 
welche bei doppelseitig Verstümmelten eintreten mussten, zum gros- 
sen Theil vorausberechnen, doch wurde ich auch durch manche Er- 
scheinung überrascht, die ich nicht vorausgesehen hatte, wenn ich 
sie auch jetzt nachträglich als nothwendig abzuleiten vermag. Um 
das Gesagte durch ein Beispiel zu erläutern, so wird Jemand, der 
einen Einäugigen noch so sorgfältig beobachtet hat, sich doch 
keine hinreichende Vorstellung von der Hilflosigkeit eines Blinden 
machen, der beide Augen verloren hat, obwohl beide Augen gleich- 
werthige Organe sind. Der Abstand zwischen einem Thiere, dessen 
eine Hirnhälfte verstümmelt ist und einem solchen, welches auf 
beiden Seiten des Grosshims annähernd symmetrische Verletzungen 
davongetragen hat, ist ebenso gross wie zwischen einem Einäugigen 
und einem Blinden. 

In der nachfolgenden Beschreibung werde ich die in meiner 
ersten Abhandlung gewählte Eintheilung festhalten, obwohl es miss- 
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lieh ist, Erscheinangen in einzelne Gruppen zu zerlegen, die unter 
einander so innig zusammenbangen und gegenseitig bedingt sind. 
Den höchsten Werth werde ich auch hier wieder auf diejenigen 
Störungen legen, welche dauernder Natur sind und als Aus- 
fallserscheinungen angesehen werden müssen. Von geringerer 
Bedeutung sind die Störungen vorübergehender Natur, welche 
grossentheils den Hemmungserscheinungen zuzuzählen sind. 

Störungen der Empfindung nach VeratQmmelung beider Hälften 

des Groeehirne. 

Ich habe gezeigt, dass nach Durchspülung einer Hälfte des 
Grosshims regelmässig eine Abstumpfung der Empfindung auf der 
gekreuzten Seite zurückbleibt. Unmittelbar nach der Verletzung 
ist diese Störung am hochgradigsten. Später schwächt sie sich all- 
mählig ab; aber selbst nach monatelanger Beobachtung ist ein Un- 
terschied in der Hautempfindung beider Seiten erkennbar. Da ich 
in dieser neuen Versuchsreihe die erste Operation immer nur auf 
einer Seite und zwar links machte, so konnte ich die in der ersten 
Abhandlung ausführlich beschriebenen Beobachtungen immer wieder 
von Neuem prüfen und bestätigen. Ich will sie ausserdem durch 
einige neue Mittheilungen ergänzen. Häufig sieht man, dass Thiere, 
die nur einmal und zwar links operirt sind, nach Heilung der 
Wunde beim Umherwandern mit der rechten Körperseite an den 
uniherstehenden Gegenständen derb anstreifen, während sie es stets 
zu vermeiden wissen, mit der linken Seite irgendwo anzustossen. 
Die Erscheinung hängt gewiss zum Theil davon ab, dass sie mit 
dem rechten Auge mangelhaft sehen, aber zum Theil auch davon, 
dass sie wegen der stumpferen Empfindung rechterseits die Belei- 
digung der Haut nicht merken. 

Ein Hund, der gleichfalls einmal und zwar links einen Hirn- 
verlust tiberstanden hatte, war sehr zum Spielen aufgelegt. Ich 
zupfte ihn neckend an den Haaren bald links bald rechts, und er 
theilte mir Bisse zum Spass aus, sobald ich ihn linkerseits zerrte. 
So oft ich ihn aber rechts mit derselben Stärke zupfte, blieb er 
theilnahmlos. 

Von besonderem Interesse scheint mir noch folgender Versuch, 
den ich am 16. November bei einer Hündin anstellte, die am 3. 
November einen sehr beträchtlichen Verlust der linken Hirnhälfte 
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erlitten hatte, und bei welcher die Kopfwunde gerade verheilt war. 
Ich legte dem kleinen zartgebauten Thierchen eine Drahtklemme 
zuerst an eine Zehe des rechten Hinterfnsses. Sie machte einige 
Bewegungen mit demselben Fuss, als wenn ihr die Klemme unbe- 
quem wäre, gab aber keinen Laut von sich. Nach einiger Zeit be- 
freite ich sie von der Drahtklemme, Hess dem Thier einige Ruhe 
und befestigte sie dann in der gleichen Weise an dem entsprechen- 
den Zeh des linken Hinterfnsses. Die Hündin Hess alsbald ein 
klägliches Gewinsel hören, das sofort aber aufhörte, als ich ihr die 
Klemme abnahm und sie wieder an dem rechten Fusse befestigte. 
Zum Schluss legte ich die Klemme abermals an den linken Hinter- 
luss und Hess sie liegen. Das Thierchen fing an jänunerlich zu 
heulen und nach kurzer Zeit trat ihm schaumiger Speichel aus dem 
Maule. In der Sorge, dass andere gefahrdrohendere Reflexerschei- 
nungen folgen könnten, brach ich nun den Versuch ab und Hess 
das Thier frei. Dieser und andere ähnliche Versuche werden später 
noch zu anderen Bemerkungen Anlass geben. Es handelte sich in 
diesem Falle wohl nicht bloss um eine Herabsetzung der Empfin- 
dung auf der gekreuzten (rechten) Seite, sondern ausserdem um 
eine Steigerung der Empfindlichkeit auf der Seite des operativen 
EingriflB. 

Es war zu erwarten, dass bei den beiderseits operirten Hun- 
den die Abstumpfung der Empfindung auf beiden Körperhälften 
nachzuweisen sein würde. Diese Erwartung fand ich auch stets be- 
stätigt. Hunde, die vor Wochen oder Monaten eine erhebliche Ver- 
stümmelung beider Hirnhälften erlitten haben, stossen bei ihren 
Bewegungen, namentlich beim Springen, vollkommen rücksichtslos 
gegen beliebige Gegenstände an, ohne jemals Schmerz dabei zu 
äussern. Ein doppelseitig operirter Hund, der in einen Kasten ge- 
setzt war, über welchen man, um ihn am Herausspringen zu hin- 
dern, ein Brett gelegt hatte, sprang fortwährend mit solcher Ge- 
walt gegen den Deckel, dass er sich die schon vernarbte Kopfwunde 
wieder aufriss, ohne deswegen von seinem Treiben abzulassen. Die 
Thiere treten bald mit diesem oder jenem Fuss, bald mit beiden 
zugleich in Näpfe mit kaltem Wasser und bleiben lange darin stehen, 



1) Eine sogenannte serre fine, wie sie zum Verschluss von Wunden 
gebraucht werden. 
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ohne es zu merken. Nicht selten sieht man einen solchen Hand 
in der wunderlichen Stellung, dass er mit einem Vorderfoss sich 
seihst auf den anderen Vorderfnss tritt und minutenlang so stehen 
bleibt. Dieselbe sonderbare Haltung sah ich einmal auch an den 
HinterfUssen. Wie sehr die Tastempfindung geschädigt ist, kann 
man ans vielen kleinen Zügen abnehmen. Manierliche Hunde wis> 
sen sehr gut zu unterscheiden, ob sie den Fussboden oder fremde 
aufliegende Körper mit den Pfoten betreten. Sie trampeln einem 
auch nicht auf den Stiefeln herum, wenn man sie herbeiruft. Ist 
ein solcher Hund, der diese Unart nicht besass, auf beiden Hälften 
des Grosshirns operirt worden, so geht er nachher rücksichtslos auf 
umherliegenden Gegenständen herum und schont die Füsse der 
menschlichen Besucher nicht. 

Eines Tages ward ich durch das Jammergeschrei eines klei- 
nen Hundes veranlasst, schnell im Hundezimmer nachzusehen. Ich 
fand den kleinen Hund, den wir als Probirhund den Verstümmelten 
zugesellt hatten, um das Benehmen eines gesunden Hundes verglei- 
chen zu können, in trostloser Lage. Ein grosser schwerer Köter 
mit beträchtlich verringertem Grosshirn hatte, ohne es zu ftihlen, 
dem Kleinen auf den Fuss getreten und nagelte ihn mit dem Ge- 
wicht seines Körpers förmlich an den Erdboden fest. Er kümmerte 
sich nicht um die Schmerzenschreie des Gequetschten und merkte 
die zerrenden Bewegungen nicht, mit Hilfe deren sich das Hünd- 
chen zu befreien suchte. Erst als ich den grossen Hund anrief, 
machte er einige Schritte vorwärts, und der Getretene war erlöst 

Um die Herabsetzung der Empfindung bei doppelseitig Ope- 
rirten genauer festzustellen, haben wir ferner auch bei ihnen Ver- 
suche mit der Lattenvorrichtung gemacht, deren ich in meiner 
ersten Abhandlung erwähnt habe. Wir fanden stets, dass es eines 
weit bedeutenderen Gewichts bedarf, um einen so verstümmelten 
äund durch Druck auf die Pfoten zu Schmerzensäusserungen zu 
bringen, als bei einem unversehrten Hunde erforderlich ist. 

Ueber die Störungen der Thätigkeit der höheren Sinnesorgane 

nach Verstümmelung des Grosshirna. 

Hunde mit Verstümmelung der linken Hälfte des Grosshirns 
zeigen sehr merkwürdige Störungen des Sehvermögens auf dem rech- 
ten Auge. Wird der Durchspülung der linken Halbkugel auch die 
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der rechten hinzugefügt, 80 wird das linke Auge dieselbe Schä- 
digung seiner Funktion erfahren, wie früher das rechte. 

Wenn der Verlust an grauer Substanz auf beiden Seiten ein 
sehr beträchtlicher war, so scheinen die Thiere nach der letzten 
Darchspttlung vollständig blind. Bei einem Hunde, bei welchem ich 
die letzte Operation am 5. Oktober vorgenommen hatte, konnte ich 
bis zu seinem Tode, der plötzlich am 10. November an einer inneren 
Hirnblutung erfolgte, keinen überzeugenden Beweis dafür finden, 
dass das Thier überhaupt noch sehe. Seine Kopfhaltung war aber 
nicht die eines blinden Hundes. Beim Laufen stiess er hin und 
wieder an. Andererseits schien es auch oft, dass er im Wege ste- 
hende Gegenstände vermied. So bekam ich den Eindruck, dass 
das Thier wenigstens in der letzten Zeit vor seinem Tode anfing, 
Hell und Dunkel äu unterscheiden. Ich vermochte aber keine Form 
des Lichtreizes zu finden, auf welche das Thier mit Sicherheit durch 
eine entsprechende Bewegung des Körpers geantwortet hätte. Näherte 
man sich ihm geräuschlos, so konnte man bis auf wenige Schritte 
an ihn herantreten, ohne dass er sich geregt hätte. Dann erkannte 
er uns durch den Geruch. Ein Kaninchen das ihm vorgehalten 
wurde, nahm er ebenfalls erst in unmittelbarer Nähe wahr. Er 
konnte fremde Hunde nicht leiden. Wurde ihm ein solcher in 
einiger Entfernung gezeigt, so äusserte er nichts. Sobald man ihm 
aber den fremden Hund dicht vor die Nase hielt, fing er an wüthend 
zu werden, zu bellen und um sich zu beissen. Fleisch und andere 
Nahrungsmittel sah er selbstverständlich auch nicht. Die Oeffnung 
des Schädels ergab, dass beide Halbkugeln eine sehr ausgedehnte 
Verwüstung erfahren hatten. Betrachtet man das Gehirn von oben, 
so erscheint die freie Oberfläche des Grosshirns grösstentheils auf 
beiden Seiten durch ein Zerstörungsgebiet eingenommen, das so 
aussieht wie ein frischgehacktes Kartoffelfeld. Innerhalb dieses Ge- 
biets ist keine Spur der normalen Oberfläche des Gehirns aufeu- 
finden. Erhalten sind beiderseits die Stirnlappen, die abhängigen 
Theile der Hinterlappen und die mediane Windung, welche dem 
grossen Blutleiter zunächst liegt. Selbst diese letztere zeigt rech- 
öff terseits eine Lücke. An der Basis, die übrigens unversehrt war, 
fand sich ein ausgedehntes frisches Blutgerinnsel, das wohl durch 
Druck auf das verlängerte Mark den plötzlichen Tod des Thieres 
veranlasst hatte. 

In einem anderen Falle, in welchem die Ansdehnnng der Zer- 
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Btörnng nicht so gross war, wie in dem vorigen, gelang es die 
Ueberzeugnng zu gewinnen, dass das Thier noch Sehvermögen habe. 
Eine kleine Hündin war am 26. Mai zum letzten Mal einer Him- 
durchspülnng unterworfen worden. Bis zum 16. Juni glttckte es 
nicht, irgend eine Beobachtung zu machen, aus welcher man hätte 
auf Sehvermögen schliessen können. Erst an diesem Tage gewahr- 
ten wir, dass das Thier, welches hungrig war und Futter erwartete, 
mit dem Kopfe den Bewegungen der Hand folgte, mit der man ihm 
Fleisch entgegenhielt. Auch später konnte man immer nur danu 
Sehproben mit Erfolg an dieser Hündin anstellen, wenn sie hungrig 
und deshalb beweglich war. Einmal gesättigt lag sie theilnahmslos 
auf ihrem Lager und verliess dies freiwillig kaum jemals. Während 
des Hungers waren auch ihre Leidenschaften wach. Zwei kleine 
unversehrte Probirhunde versuchten es täglich von der Mahlzeit, 
welche der Hündin vorgesetzt wurde, etwas für sich zu erobern. Im An- 
fang merkte sie die Annäherung der kleinen Diebe erst dann, wenn 
diese bereits ihre Schnauze in der Schüssel hatten. Dann suchte 
sie durch grimmiges Knurren die Zudringlichen zu verscheuchen. 
Später, nämlich am 22. Juni, sahen wir, dass sie einen kleinen Hnnd 
schon wüthend anbellte, der noch einige Schritte von ihrer Schüssel 
entfernt war. Sie sprang darauf auf ihn los, biss nach ihm, ohne 
ihn zu treffen und biss nachher noch mehrmals wüthend in die leere 
Luft, als der Gegenstand ihres Zornausbrnches sich längst geflüchtet 
hatte. Später wiederholten sich ähnliche Auftritte täglich. Niemals 
gelang es ihr, die kleinen Hunde, welche sie verfolgte, wirklich zu 
beissen, so dass diese immer frecher wurden und ungestraft ihre 
Räubereien fortsetzten. Diese Hündin vermochte Fleisch auch in 
unmittelbarer Nähe nicht als solches zu erkennen. Erst wenn man 
es ihr dicht an die Käse hielt, schnappte sie danach. Entfernte 
man das Fleischstück schnell, so biss sie hinterher noch mehrmals 
in die leere Luft. Bedrohte man sie mit der Peitsche, so äusserte 
sie keine Spur von Furcht, verkroch sich dagegen ängstlich, wenn 
man mit der Peitsche knallte. Als der Diener des physiologischen 
Instituts sich ihr plötzlich in einer Vermummung vorstellte, blieb 
sie völlig regungslos, während die unversehrten Hunde bei demsel- 
ben Anblick wüthend wurden oder flohen. Es war sehr schwer, 
dieses Thier zu einer grösseren Ortsbewegung zu bringen. Dies ge- 
lang nur, wenn sie sehr hungrig war. Sie legte dann in langsamem 
Gange Strecken im Zimmer zurück und wich den ihr in deu Weg 
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gestellten Hindernissen aus. Dabei streifte sie aber häufig mit der 
einen Körperseite an den Gegenständen bin. Am 7. Juli starb das 
Thier plötzlich an einer akuten Entzündung der Hirnhäute, die 
wahrscheinlich durch die enorme Hitze jener Zeit veranlasst war. 
Bei Hunden, welchen nur ein massiger Theil der grauen Rinde 
* beider Grosshimlappen herausgesptilt wurde, ist die Störung des 
f Sehvermögens keine so tiefgreifende, aber immer ausgeprägt genug. 
1 Solche laufen oder gehen allen Hindernissen mit Sicherheit ausbie- 
gend im Zimmer herum, erkennen Menschen und Hunde aus • grös- 
'- serer Entfernung, äussern Furcht, wenn sie von weitem mit der 
üii Peitsche bedroht werden. Auf einen der Sache nicht Kundigen 
äi machen sie daher den Eindruck, als wenn sie ein völlig normales 
li' Sehvermögen besässen; und doch ist dem nicht so. Man kann sich 
all leicht überzeugen, dass sie sehr mangelhaft sehen. Ein Hund, der 
liii uns zu vielen Beobachtungen gedient hat, wurde zuletzt am 17. 
]j Juli operirt. Noch jetzt im December vermag er nicht Pferde- 
i üt fleisch als solches mit Sicherheit wahrzunehmen. Mehrmals haben 
leüi wir folgenden Versuch mit gleichem Erfolge bei ihm angestellt. Er 
eiil; wurde in einen geräumigen oben offenen Kasten gesetzt. An einer 
Seit galgenartigen Vorrichtung wurde ein grosses Stück Fleisch mittelst 
im,' einer Schnur derartig befestigt, dass es frei in der Luft in der Mitte 
iie i des Kastens herabhing. Die Entfernung zwischen dem Fleisch und 
reiii; dem Boden des Kastens betrug nur 73 Centimeter. Die Höhe der 
jiel Schnauze des Hundes über dem Boden beträgt bei ruhigem Gange 
ifft. etwa 40 Centimeter. Er konnte also mit Leichtigkeit das Fleisch 
,|fjfl fassen, sowie er sich auf den Hinterbeinen emporrichtete. Allein 
j trotzdem wir ihn hungrig sechzehn Stunden in dem Kasten 'Hessen, 
^^nn! war er nicht im Stande, den leckeren Bissen zu finden. Noch vor 
wenigen Tagen hängten wir im Zimmer an derselben Vorrichtung 
j^etin den Leichnam eines Kaninchens so auf, dass der Abstand zwischen 
.^ '0 ihm und dem darunter weggehenden Hunde nur wenige Centimeter 
0i betrug. Er wurde durch den Geruch aufmerksam, dass etwas in 
'.m der Nähe sei, was ihn interessiren könne. Aber er schnüffelte plan- 
m^ t los auf dem Böden des Zimmers umher und nahm das Kaninchen 
. • jd nicht wahr, das über ihm schwebte. Pendelartige Bewegungen des- 
selben mussten übrigens ausgeschlossen werden; denn sich bewe- 
gende Körper werden von den verstümmelten Hunden viel leich- 
ter gesehen als ruhende. Femer sorgten wir dafür, dass sich der 
Leichnam des Kaninchens wirklich auf der Netzhaut der Augen des 
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Hundes abbilden musste, indem wir ibn in zweckentsprechender 
Richtung herbeilockten. Dasselbe Thier also, welches durch das 
Oesicht den Menschen wahrnimmt, vor drohenden Bewegungen er- 
schrickt, mit Sicherheit herumläuft, vermag so angenehme Nah- 
rungsmittel nicht zu erkennen, wenn sie ihm an ungewöhnlicher 
Stelle dargeboten werden. Reicht man ihm Fleisch mit der Hand, 
HO schnappt er danach; denn er weiss durch tägliche Erfahrung, 
dass ihm durch diese Bewegung, die er sieht, in der Regel Nah- 
rung zu Theil wird. Hält man die Hand mit dem Fleisch hoch, 
so springt er mit sehr kräftigem Satze danach; aber nicht, weil er 
etwa das Fleisch deutlich wahrnimmt. Hält man nämlich die leere 
Hand in gleicherweise hin, so springt er unermüdlich danach, bis 
dem Beobachter die Geduld ausgeht. Ein unversehrter Hund springt 
wohl auch gelegentlich zur Hand empor, gibt aber dies Bemtthen 
bald auf, so wie er gesehen hat, dass die Hand leer ist. Noch 
andere Erfahrungen belehrten uns, dass derselbe Hund ein man- 
gelhaftes Sehvermögen besitzt. Eines Tages stellte der Diener an 
einer Stelle des Zimmers, welche der Hund täglich darehlaufen 
hatte, ein grobes Drahtgitter auf, am eine Abzäunung zu vollenden. 
Der freigelassene Hund rannte mit grosser Gewalt mit der Nase 
gegen das ungewohnte Gitter, das er offenbar nicht sah. Um den 
Vorfall näher zu pritfen, wurde vor das Gitter ein Brett gesetzt 
ttud der Hund so herbeigelockt, dass er die Richtung gegen da^ 
neue Hiudemiss nehmen musste. Er kehrte jetzt an dem Breue 
angelaugt unmittelbar um. Es wurde hierauf das Gitter wieder 
frei gemacht.» und der Hund nach einer Weile abermals zum Lau- 
fen gebracht« Er stiess zum zweiten Mal mit dem Kopfe geg^c 
da$ Gitter« war also durch die erste Erfahrung nicht gewitzi^ 
wonlen> soudeni hielt fortgesetzt das Gitter fttr Luft Es bedart 
kaum der Bemerkung, dass unversehrte Hunde, in gleiche La^ 
gebracht« das Gitter schon von ferne wahrnahmen. 

Aehuliehe Erfahrungen wie die so eben geschilderten kab^n 
wir an mehreren anderen Hunden gemacht, welche eine Verstäai- 
melun^ mäs^^igen Grade$ an beiden Hälften des Gniksshiriks erilrea 
b;jitten. Alle behielten die merkwürdige Sehstörung, auch wenn d:«; 
Bev^bacbiuu^ nK^uatelang nach der letzten Dnrehspölung fortgese-r: 
wurde. So konnte ein anderer Hund« der am oO. Hai zuletzt operit 
wv>rvlett war« bis zu seinem Tode« welcher am IS. November ert*>I^r. 
ebeufiilU Fleisch nicht doreh d^LS Auge erkennen. Die Scönu^ i.-^ 



58 

SehYormögens ist demnach als eine Ausfallserscheinung zu betrachten, 
d. h. sie besteht in einem Verlust von Funktionen, welche die Hirn- 
theile besassen, die durch den operativen Eingriff vernichtet wurden. 

In meiner ersten Abhandlung habe ich bemerkt, dass man 
bei Thieren mit verstümmeltem Grosshirn auch auf Störungen an- 
derer Sinne gefasst sein könne, da die Hauptempfindung und das 
Sehvermögen so auffilllig geschädigt werden. Diese Vermuthung 
hat sich merkwürdigerweise nicht bestätigt. 

Bei Thieren, denen ein sehr grosser Theil der grauen Binde 
beiderseits ausgespült war, und die nach dem Eingriff fast vollstän- 
dig blind schienen, war eine Beeinträchtigung des Hörvermögens 
kaum zu bemerken. Schon in den ersten Tagen nach der Opjöra- 
tion, zu einer Zeit, wenn die Thiere noch bewusstlos daliegen, kann 
man Reflexbewegungen beobachten, wenn ein starker Schall hervor- 
gebracht wird. Knallt man z. B. mit der Peitsche, so macht das 
Thier jedes Mal eine und dieselbe zuckende Bewegung mit dem 
Kopfe. Hat sich der Hund mehr erholt, so antwortet er auf den 
Ruf seines Namens mit Wedeln des Schwanzes. Dieses ist ein 
sicheres Zeichen des wiederkehrenden Bewusstseins. Später, wenn 
die äussere Wunde im Verheilen begriffen Ist, kann man sich durch 
zahlreiche Versuche überzeugen, dass die Thiere Töne und Geräusche 
ihrem Ursprünge nach sehr gut zu unterscheiden wissen. Bellen 
andere Hunde in ihrer Umgebung, so fangen sie an mit zu bellen. 
Interessant ist in dieser Richtung eine Erfahrung, die ich an dem 
Hunde machte, welcher ganz blind schien, und bei welchem nach 
dem Tode, wie oben beschrieben, eine so enorme Zerstörung des 
Gehirns gefunden wurde. Nachdem ich bemerkt hatte, dass dieses 
Thier auf das Bellen anderer Hunde antwortete, nahm ich den Hund 
in ein entlegenes Zimmer mit vollständig ruhiger Umgebung. Ich 
ahmte nun das Gebell eines Hundes nach, und jedes Mal erwie- 
derte das Thier mit einem kurzen Reflexgebell, um dann wieder zu 
verstummen. Dieser sonderbare Reflexversuch gelang mit solcher 
Regelmässigkeit, dass'ich ihn verschiedenen Herren in den nächsten 
Tagen zeigen konnte. Nach einiger Zeit aber glückte mir der Ver- 
such nicht mehr so oft, weil, wie ich glaube, das Thier inzwischen 
gelernt hatte, meine sehr unvollkommene Nachahmung als mensch- 
liche Stimme zu erkennen. Schon früher ist erwähnt, dass die Thiere, 
welche die Bedrohung mit der Peitsche nicht scheuen, doch furcht- 
sam zusammen fahren, wenn sie den Knall der Peitsche hören. 
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Auch der Geruchssinn der doppelseitig yerstttmmelten Thiere 
seheint nicht wesentlich zu leiden. Selbst diejenigen, welche ganz 
blind scheinen, unterscheiden durch den Geruch Hund, Mensch und 
Kaninchen mit Sicherheit. Sie äussern Freude, wenn sich ihnen 
eine menschliche Hand nähert, knurren einen Hund feindselig an 
und suchen sich eines Kaninchens, das ihnen dicht vorgehalten ^rd, 
zu bemächtigen. In einigen Fällen glaube ich allerdings eine Be- 
einträchtigung des Geruchssinns beobachtet zu haben, und zwar 
gründet sich diese auf folgende Erfahrung. Unveraehrte Hunde ver- 
schmähen es in der Regel Hundefleisch zu fressen. Sie hungern 
lieber, als dass sie sich daran vergreifen sollten. Offenbar ist ihnen 
schon der Geruch des Hundefleisches zuwider. Selbst die mensch- 
liche Nase kann übrigens Hundefleisch von Pferdefleisch leicht nn- 
terseheiden. Es giebt aber ausnahmsweise Hunde und zwar sind 
dies meistens dumme junge Köter, welche Fleisch ihrer Rasse nicht 
verschmähen. Man muss also, wenn man prüfen will, ob ein Hund 
mit verstümmeltem Gehirn diesen Ekel nicht mehr zeigt, genau 
wissen, ob derselbe in unversehrtem Zustande die gewöhnliche Ab- 
neigung gegen den Genuss von Hundefleisch getheilt hatte. In der 
That haben nun zwei von den verstümmelten Hunden, welche frü- 
her Hundefleisch verschmähten, nach der Operation den Ekel vor 
dieser Nahrung abgelegt. Gleichwohl möchte ich auf diese That- 
sache kein grosses Gewicht legen, weil sie nur vereinzelt ist. An- 
dere verstümmelte Thiere und zwar gerade auch solche mit ausser- 
ordentlichem Hirnverlust waren nicht dazu zu bewegen, mit dem 
Fleisch von ihresgleichen ihren Hunger zu stillen. 

Einwandfreie Prüfungen des Schmecksinnes habe ich bis jetzt 
nicht vorgenommen. Bei dem folgenden Versuch ist jedenfalls der 
Geruchssinn mitbetheiligt. 

Die meisten Hunde fressen Pferdefleisch lieber als Brod. Mengt 
man Fleischstücke mit würfelförmigen Brocken Brod und setzt das 
Gericht in einer Schüssel einem nicht zu hungrigen Hunde vor, 
so liest er sich sorgfältig alle Fleischstücke heraus und lässt die 
Brodbrocken liegen. Hunde mit verstümmeltem Grosshim schlingen 
wohl wenige Tage nach der Operation das Gemenge, ohne Aus- 
wahl zu treffen, hinunter. Später aber verfahren sie ähnlich wie 
der unversehrte Hund und lassen die mitgefassten Brocken wieder 
aus dem Maul fallen, so dass als Rest nur Brod in der Schüssel 
übrig bleibt. 
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Ueber die Störungen der Bewegung nach Verstümmelung beider 

Hälften des Grosshirns. 

In der ersten Abhandlung sind die Bewegungsstörungen, welche 
Hunde nach Durchspülung einer Hirnhälfte darbieten, ausführlich 
gewürdigt worden. Unmittelbar nach der Operation sind die Thiere 
aaf der gekreuzten Seite oft Yollständig gelähmt. Bald erholen sie 
sich aber und zeigen dann nur noch eiae ausgesprochene Schwäche 
der gekreuzten Gliedmassen. Nach Ablauf einiger Wochen schwindet 
auch diese, und jdie Thiere scheinen dann sich ganz so zu bewegen, 
wie unversehrte Hunde. Bei näherer Prüfung aber beobachtet man, 
dass eine gewisse Störung in der Bewegung der bis dahin gelähm- 
ten Gliedmassen dauernd zurückbleibt. Die Thiere gleiten mit 
den Pfoten der betreffenden Seite leichter aus, z. B. wenn sie sich 
schütteln oder wenn sie veranlasst werden, auf sehr glattem Boden 
zu laufen. Jüngst bemerkte ich noch, dass der hörbare Takt, den 
die Pfoten eines grossen Hundes auf festem Boden beim Gehen her- 
vorbringen, sich in eigenthümlicher Weise verändert, wenn dem 
Thiere eine Halbkugel des Grosshirns verstümmelt wurde. Die 
Pfoten der gekreuzten Seite, namentlich die Vorderpfote, werden 
nämlich stärker aufgesetzt und verursachen einen lauteren Schall. 

Wird ein Hund, welcher einige Wochen zuvor auf der linken 
Seite operirt war, und bei welchem von Bewegungsstörungen nichts 
zurückgeblieben ist, als die eben genannte Neigung zum Ausgleiten 
mit den rechten Füssen, einer zweiten Durchspülung auf der rechten 
Seite unterworfen, so treten dieselben Bewegungsstörungen, welche 
nach der ersten Operation rechts statthatten nun links auf. Zuerst 
sind die linken Gliedmassen völlig gelähmt. Das Thier liegt auf 
der linken Körperseite und zeigt ausserdem in der Regel eine Krüm- 
mung der Wirbelsäule nach rechts. Bald bessert sich der Zustand. 
Der Hund fängt an herumzuhumpeln, knickt dabei aber oft mit den 
Gliedmassen linkerseits um und stürzt auf die linke Seite. Beim 
Versuch den Koth zu entleeren überschlagen sich hochbeinige Hunde 
nach hinten. Allmählich bessert sich der Zustand. Per linke Vor- 
derfuss knickt seltener um, und der entsprechende Hinterfuss wird 
nicht mehr so sehr nachgeschleppt. Reitbahnbewegungen nach rechts 
herum, die in der Regel gleichzeitig bestehen, werden weniger ge- 
waltsam. Nach Ablauf einiger Wochen mildern sich diese Erschei- 
nungen so weit, dass ein Unterschied zwischen der Thätigkeit der 
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beiderseitigen GliedmasBen niebt mebr erkennbar ist. Die Störun- 
gen sind dann symmetrisch annähernd gleich und bleibend ge- 
worden. Lässt man das Thier nachher noch Monate lang am Le- 
ben, so bessert sich doch nichts Wesentliches mehr. Diese dauernd 
gewordenen Bewegungsstörungen betrachte ich daher als Aus- 
fallserscheinungen. Beschreiben wir sie. 

Während das Thier nach der ersten Operation die Neigung 
behielt, mit den Gliedmassen der rechten Seite auszugleiten, theilen 
jetzt alle vier Pfoten diese Schwäche. Schttttelt sich der Hund auf 
sehr schlüpfrigem Boden und ist er von hochbeiniger Basse, so 
kann es wohl vorkommen, dass alle vier Pfoten anseinanderfahren 
und das Thier mit dem Bauche auf den Erdboden zu liegen kommt. 
Die Füsse weichen aber auch mitunter gegen die Mittellinie des 
Körpers hin aus. Man findet dann den Hund mit gekreuzten Vor- 
derbeinen oder Hinterbeinen stehen, also in einer Stellung, die 
ein gesunder Hand niemals annimmt Alle kräftigen doppelseitig 
operirten Hunde zeigen beim Gange eine EigenthUmlichkeit sehr 
deutlich, welche bei einseitig Verstümmelten nur schwach auf der 
gekreuzten Seite hervortritt. Sie heben die Beine unnöthig hoch, 
nehmen also eine Art von Hahnentritt an. Bei hochbeinigen Hun- 
den hat diese Gangart grosse Aehnlichkeit mit dem gespreizten 
Daherschreiten der Schulpferde in einem Knnstreiter-Cirkus. Macht 
der Hund noch etwas Reitbahnbewegung dabei, so ist die Aehn- 
lichkeit mit dem Schulpferde noch aufifäUiger. Dieser Hahnentritt, 
wie wir diese Bewegungsstörung fortan kurz nennen wollen, wird 
am ausgeprägtesten, wenn die Thiere in freudige Aufregung ge- 
rathen. Alle übrigen Bewegungen sind ungemein ungeschickt und 
plump, ja tölpelhaft. Macht ein solcher Hund z. B. den Versuch 
sich zu kratzen, so verdreht er dabei seine Gliedmassen und den 
übrigen Körper in den lächerlichsten Stellungen, ohne recht seinen 
Zweck zu erreichen. 

Hunde, welche auf einer Seite eine Durchspülung des Hirns 
überstanden haben, verlieren, wie ich früher beschrieben habe, für 
Zeit oder für immer die Fähigkeit, die gekreuzte Vorderpfote zu 
gewissen Handlungen wie eine Hand zu benutzen. Doppelseitig 
operirte Thiere sind für immer ausser Stande, ihre Vorderpfoten 
als Hände zu verwerthen. Wirft man einem solchen Hunde einen 
Knochen zu, und sorgt man daftlr, dass er ihn findet, so benimmt 
er sich höchst wunderlich bei dem Bemühen den Knochen zu be- 
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nagen. Er vermag es nicht den Knochen mit den Vorderpfoten ge- 
hörig festzuhalten, sondern fasst ihn nur mit den Zähnen. Dabei 
ratscht der Knochen fort, und er muss ihm folgen. Dann hebt er 
vrieder den grossen Knochen mit dem Maule empor, lässt ihn fallen 
und sucht ihn mühsam von Neuem. Darauf wiederholt sich das- 
selbe Spiel und es dauert sehr lange, bis das Thier bei einem so 
unzweckmässigen Verfahren mit dem Knochen fertig wird. 

Hunde, welche über eine nicht zu hohe Schranke hinwegsehen 
wollen, stützen sich dabei fest mit beiden Vorderpfoten auf den 
Hand der Schranke. Ein Thier mit doppelseitig verstümmeltem 
Grosshirn fährt in gleicher Lage planlos mit den Vorderpfoten an 
der Schranke hin und her und gelangt nur wie zufällig dazu, die 
Pfoten auf den Rand zu legen. Dann aber stellt es sie nicht 
sicher fest, sondern gleitet sehr leicht wieder mit ihnen herab. 

Männliche erwachsene Hunde pflegen bekanntlich, wenn sie 
harnen wollen, sich mit Vorliebe eine Ecke auszusuchen und dabei 
den einen Hinterschenkel zu erheben. Hunde mit Verstümmelung 
beider Hälften des Grosshirns verrichten dieses Geschäft ähnlich wie 
eine Hündin oder ein junger Hund. Sie wählen sich keine Ecke 
ans und neigen beim Harnen den ganzen Hinterkörper zur Erde. 

Die Kraft, welche die doppelseitig verstümmelten Thiere bei 
ihren ungeschickten Bewegungen entwickeln, gibt derjenigen nichts 
nach, übei^frelche die unversehrten Thiere verfügten. Ein solcher 
Hund macht Sätze von 1,5 Meter Höhe, aber diese Sprünge sind 
merkwürdig unzweckmässig. Er springt, um über eine Schranke 
hinwegzusetzen, genau senkrecht in die Höhe und erreicht so nie- 
mals seine Absicht. Auch die Kraft ihrer Kaumuskeln ist ebenso 
gross wie die gesunder Hunde. Sie zerbeissen dicke Knochen mit 
Leichtigkeit. Bei der Fütterung muss man sehr auf der Hut sein, 
um nicht Verletzungen der Finger durch ihre Zähne davon zu tragen. 

Hier mögen noch einige Worte über die Reitbahnbewegungen 
nach Verletzung des Grosshirns ihren Platz finden. Alle von mir 
operirten Thiere zeigten während einiger Zeit die Neigung, der 
Wirbelsäule eine seitliche Krümmung zu geben, und zwar war diese 
Krümmung nach derjenigen Seite gerichtet, auf welcher die letzte 
Dnrchspttlung stattgefunden hatte. Zuletzt links operirte Thiere 
drehen also nach links, rechts operirte nach rechts. Von dieser 
Kegel sah ich in der ersten Zeit nach der frischen Verletzung eine 
Ausnahme, so oft der Substanzverlust ein ausserordentlich grosser 
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war. Hatte ich z. B. einem Hunde links eine sehr erhebliche Menge 
Gehirn ausgespült, so trat unmittelbar nach der Operation eine 
Krümmung der Wirbelsäule nach rechts ein. Tags darauf ungefähr 
pflegt diese Erscheinung zu weichen, und es tritt dann die regel- 
mässige typische Krümmung nach links d. i. nach der verletzten 
Seite hin auf. Ueber die Ursache der ersten nach der gekreuzten 
Seite hin stattfindenden Krümmung enthalte ich mich jeder Ver> 
muthung. Was die spätere oft mehrere Wochen hindurch andau- 
ernde Neigung zu Reitbahnbewegungen nach der verletzten Seite hin 
anlangt, so könnte man daran denken, dass diese mit der Störung 
des Sehvermögens auf dem gekreuzten Auge zusammenhängt. Dieser 
Gedanke ist aber abzuweisen: denn ich habe auch bei einer toU- 
ständig blinden Hündin, welcher ich eine Dnrchspülung des linken 
Gehirns zufügte, die typischen Reitbahnbewegungen nach links ge- 
sehen. Vielleicht hängen diese Reitbahnbewegungen einfach davon 
ab, dass die Muskeln der Wirbelsäule auf der gekreuzten Seite 
schwächer arbeiten, ähnlich, wie die Muskeln der Gliedmassen. Als 
eigentliche Zwangsbewegungen d. h. als solche, die ganz unabhängig 
von dem Willen des Thieres stattfinden, können diese Reitbahn- 
bewegungen bestimmt nicht aufgefasst werden. Sie werden im Ge- 
gentheil von dem Willen angeregt, wenn auch das Thier die Rich- 
tung der Bewegung nicht beabsichtigt. Rufe ich z. B. ein solches 
Thier, welches ruhig auf seinem Lager liegt, freundlic]^ an, so er- 
hebt es sich schweifwedelnd und macht sofort lebhafte Kreisbewe- 
gungen links herum. Das Thier wollte sich also offenbar bewegen, 
aber nicht im Kreise, sondern in gerader Richtung zu mir. Die 
anomale Bewegung kommt wider seinen Willen zu Stande. Bei dem 
normalen Thier fliesst, so denke ich mir, in gleichem Falle die von 
dem Organ des Willens ausgehende Erregung beiden Hälften des 
Körpers vollständig symmetrisch und gleichmässig zu. Bei dem 
verstümmelten Thier dagegen ist die Erregbarkeit der niederen 
Gentren im Rückenmark nicht symmetrisch dieselbe. Bei gleichem 
Willensantriebe werden dann die ausfahrenden Gentren der einen 
Seite kräftiger arbeiten als die der anderen, und so muss die un- 
beabsichtigte Drehbewegung zu Stande kommen. Die herabgesetzte 
Erregbarkeit der niederen Centren auf der gekreuzten Seite stelle 
ich mir als eine Hemmungswirkung vor; denn die Reitbahnbewe- 
gungen pflegen sich mit der Zeit mehr und mehr abzuschwächen 
und schwinden in den meisten Fällen allmählich ganz. Dass man 
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es bei dieser Störang nicht etwa mit einer krampfartigen Erschei- 
nung zu thun hat) geht auch daraus hervor, dass die Thiere sehr 
wohl im Stande sind den Kopf und die Wirbelsäule nach der ent- 
gegengesetzten Richtung zu biegen, wenn sie eine besondere Ver- 
anlassung dazu haben. Ferner vermögen sie die Reitbahnbewegung 
in jedem Augenblick willkürlich zu unterbrechen. Hält man z. B. 
einem Hunde, der angerufen nach links im Kreise dreht, plötzlich 
von links her ein Stück Fleisch an das Maul, so hemmt er sofort 
seine Bahn, am den dargebotenen Bissen zu verzehren. 

In meiner ersten Abhandlung S. 41 habe ich den Kratzreflex 
beschrieben, dessen Gentrum ich im Rückenmark nachgewiesen 
habe. Herr Dr. Gergens hat inzwischen diesen Reflex zum Ge- 
genstande besonderer Studien gemacht, die in Pfltiger's Archiv 
Bd. XIV S. 340 veröffentlicht wurden. Wie dort schon mitgetheilt 
ist, steigert sich die Reflexerregbarkeit des Rückenmarks oft einige 
Zeit nach der Durchspülung des Grosshirns in ausserordentlichem 
Grade. Auf das erste Stadium der Hemmung der Reflexerschei- 
nungen folgt also häufig ein Stadium einer förmlichen Entfes- 
selung der reflektorischen Vorgänge. Es bedarf dann nur eines 
ganz geringfügigen Reizes, fast nur einer Berührung der Haut, 
um eine äusserst gewaltsame Kratzbewegung des Hinteebeins aus- 
zulösen. Ich möchte diese Erscheinung, die den geraden Gegen- 
satz zu den Hemmungserscheinungen bildet, als Aufregungs- 
erscheinung bezeichnen. In diesem Stadium beobachteten wir 
einige Male eine wunderliche Erscheinung an der Haut. Bei einem 
Hunde, der am 15. Juni zum dritten Mal und zwar links eine 
Durchspülung des Gehirns erlitten hatte, bemerkte ich am 8. Juli, 
als die Kopfwunde längst vernqf bt war, zwei haarlose Streifen auf 
dem Rücken, von denen jeder so gerichtet war, dass sie in der 
Mittellinie des Rückens in einem Winkel zusammenstiessen, dessen 
Scheitel gegen den Kopf gerichtet war. In den nächsten Tagen 
verbreiterten sich die Streifen, so dass nun sehr deutlich die Figur 
eines französischen accentus circumflexus auf seinem Rücken zur 
Anschauung kam. Ich ermittelte bald die Ursache dieser sonder- 
baren Zeichnung. Das Thier kratzte sich sehr oft und traf dabei 
stets die Richtung der Streifen. Es hatte sich also die Haare an 
diesen Stellen heruntergekratzt. Eine örtliche Krankheit der Haut 
bestand zweifellos nicht. Der Vorgang ist vielmehr so aufzufassen: 
Das Thier beantwortete jedes Jucken der Haut, jeden Flohbiss 
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mit einer und derselben maschinenmässigen Kratzbewegnng, die 
nicht mehr durch den Ort des Reizes regulirt wnrde und desshalb 
stets dieselbe Hautstelle bearbeitete. Einige Wochen später ver- 
schwanden diese Kratzmale allmählich. Gleichzeitig nahmen wir 
wahr, dass das Thier sich nicht mehr so häufig kratzte und auch 
andere Hautstellen mit seinen Krallen bedachte. An Veranlassung 
zu diesem Reflexe fehlte es später so wenig wie zuvor; denn bei 
der höchst mangelhaften Einrichtung meines provisorischen Instituts 
ist es nicht möglich, die Vermehrung des Ungeziefers im Hande- 
zimmer in Schranken zu halten. Wenn also dennoch die Kratz- 
male verschwanden, so lag dies daran, dass die anomale Erhöhung 
der Erregbarkeit zurückging. In einigen anderen Fällen sahen 
wir ähnliche Kratzmale auftreten, doch lagen sie bei dem einen 
Hunde viel weiter nach vorn in der Nähe der Brust. Immer war 
diese Erscheinung vorübergehender Natur. 

* 

Hier will ich noch die Mittheilung einiger anderen Beobach- 
tungen anknüpfen, die gleichfalls wohl von einer erhöhten Erreg- 
barkeit zeugten und nur vereinzelt vorkamen. 

Bei einem Hunde trat kurze Zeit nach der Durchspttlung links 
der Hahnentritt der rechten Vorderpfote ganz besonders hervor. 
Das Thier* schleuderte diesen Fuss beim Gange jedesmal dermassen 
empor, dass es ihn schallend gegen den Unterkiefer schlug. Schon 
am Tage darauf war die Erscheinung so weit gemässigt, dass 
sich der Hahnentritt dieses Thieres nicht mehr merklich von dem 
seiner Schicksalsgenossen unterschied. 

Bei einem anderen Hunde trat nach einer Durchspülung links 
ein ähnliches gewaltsames Schleudern des linken Hinterfusses auf, 
das bis zum Tode des Thieres, dai an Meningitis zu Grunde ging, 
anhielt. 

Einzelne Hunde bekamen nach der Operation Anfälle von 
Tobsucht mit getrübtem Bewusstsein. Es ist dies stets ein sehr 
ungünstiges Symptom, denn in der Regel endete dieser Zustand 
schon nach wenigen Tagen mit dem Tode. 

Eine günstige Prognose gewähren dagegen alle die Fälle, in 
welchen die Thiere ohne irgend welche Erscheinungen von Auf- 
regung ruhig daliegen. 
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Ueber die Triebe der Thiere mit Verstümmelung beider Hälften 

des Groeehirns. 

In diesem Abschnitte beabsichtige ich Alles das zasammenzu- 
tragen, was ich über das ganze Gebahren der verstümmelten Hunde, 
über ihr Handeln bei Befriedigung ihrer Triebe und die anderen 
Aeosserungen ihrer Seelenvermögen zu sagen weiss. Gern hätte 
ich dieser Beobachtungsreihe eine grössere Ausdehnung gegeben; 
aber es war mir leider nicht vergönnt, meine Hunde unter solchen 
Verhältnissen zu beobachten, dass sie allen ihren Trieben frei 
nachgehen können. In ein enges der Lüftung ermangelndes Zim- 
mer gesperrt, bieten die Thiere nur wenige Züge aus der Fülle 
des Thuns und Treibens, die sie in Freiheit entfalten. Ein In- 
stitut mit grossem Garten, wie eine Thierarzneischule, ist der 
richtige Platz flir solche Untersuchungen. 

Bei der folgenden Schilderung werde ich die Thiere in dem 
Zustande vorführen, welchen sie gewähren, sobald die Störungen 
beständig geworden sind, also einige Zeit nach der vollständigen 
Vernarbung der äusseren Wunden. So oft ich Erscheinungen einer 
früheren Zeit, die der Operation näher liegt, berühren werde, will 
ich dies besonders erwähnen. Die verstümmelten Hunde haben ein 
blödsinniges oder stumpfsinniges Aussehen. Schon der Ausdruck 
der Augen der Thiere erweckt in dem Beschauer diese Ansicht. Ihre 
Bewegungen sind meistens langsam und bedächtig. Sie scheinen 
träger sich zu einer Handlung zu entschliessen. Ihr Schritt hat 
wegen des Hahnentritts manchmal etwas komisch Feierliches. Die 
Thiere gehen wie die Automaten gern gerade aus. Steht ihnen dabei 
ein anderer Hund im Wege, so schreiten sie unter dem Bauch des- 
selben hindurch, selbst wenn sie dabei die Last des fremden Hundes 
mit dem Nacken heben müssen. Ein Hund, welcher auf seinem 
Gange auf einen im Wege stehenden Tritt stiess, stieg lieber über 
diesen äusserst ungeschickt hinweg, als mit einer kleinen Wendung 
um ihn herum zu gehen. Diejenigen, welche sehr viel Gehirn ver- 
loren haben, laufen zwar fast nie, können aber Sprünge noch mit 
grosser Kraft ausführen. Solche, die weniger Hirnmasse eingebüsst 
haben, sind lebhafter, aber äusserst unbeholfen, sobald sie eine un- 
gewöhnliche Bewegung auszuführen haben. Einer der Hunde, der 
noch jetzt am Leben ist, und zum letzten Mal am 17. Juli operirt 
wurde, macht in seinen tölpelhaften Bewegungen den Eindruck eines 
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Hanswurstes. Thiere mit grossem Substanzverlust rnben viel und 
lange aus und sind nach der Mahlzeit kaum zum Aufstehen zu bringen. 

Ausserordentlich gross sind die Störungen, welche die Thiere 
bei der Aufsuchung der Nahrung zeigen. Setzt man einem Hunde 
mit grossem Substanzverlust eine Schale mit Fleisch hin, so weiss 
er sie nur schwierig zu finden. Durch den Geruch aufmerksam ge- 
worden, sucht er nach der Speise, geht aber oft unmittelbar an der 
Schale vorbei ohne sie zu treffen. Führt man seine Schnauze mitten 
in die Schale, so fasst er gierig die ersebnte Beute mit den Zähnen, 
lässt aber die Fleischstücke zu beiden Seiten aus dem Maule wieder 
herausfallen. Von Neuem nach der Nahrung schnappend beisst er 
oft fehl. Ich sah, dass eine Hündin, deren früher bei den Sehstörungen 
schon gedacht wurde, den Rand der Schale mit den Zähnen fasste 
und die ganze Schale empor hob, als wenn sie Fleisch gefasst hätte. 
Ein ander Mal biss sie in die Kette, welche zufällig quer über die 
Fleischschüssel zu liegen kam. Ein anderer Hund war, als ihm seine 
Fleischportion vorgesetzt wurde, mit dem einen Vorderfusse hinein- 
gestiegen. Beim Fressen biss er sich mit voller Kraft in den eignen 
Fuss, dass er vor Schmerz laut aufschrie. Diese Erfahrung witzigte 
ihn indess so wenig, dass sich dieselbe Scene noch mehrere Tage 
hindurch wiederholte. Der betreffende Fuss wurde durch die fort- 
gesetzten Misshandlungen zum Theil seiner Haare beraubt. Oftmals 
beissen sie in den leer gewordenen Grund der Schüssel, während 
rechts und links davon noch reichlich Fleisch lagert. Die Brocken, 
welche ihnen beim Kauen zwischen den Zähnen herausfallen, wissen 
sie nicht zu finden, wenn sie ausserhalb der Schüssel zu liegen 
kommen. Die Fütterung solcher Thiere verursacht daher sehr viel 
Mühe. Man muss ihnen eine sehr tiefe Schüssel vorsetzen und durch 
eine geeignete Handbewegung ihren Kopf zu der Speise lenken, 
wenn sie sich ohne grossen Zeitverlust sättigen sollen. Aehnlich 
ungeschickt benehmen sie sich, wenn man ihnen Knochen anbietet. 
Sie beissen diese allerdings leicht zu Splittern, wissen aber die 
Stücke nicht aufzufinden und vermögeq auch, wie schon angege- 
ben ist, nicht, den Knochen mit den Vorderpfoten festzuhalten. 

Bei Thieren mit massigem Himverlust sind diese Störungen 
bei der Nahrungsaufnahme nicht so hochgradig, aber immer noch 
ausgesprochen genug. Sie vermögen zwar ohne Beihülfe eine Schüssel 
mit Fleisch zu finden, aber nur langsam. Noch schwerer wird es 
ihnen, einen einzelnen hingeworfenen Knochen zu entdecken. Beicht 
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man ihnen ein einzelnes Stück Fleisch so nahe, dass sie es deut- 
lich riechen können, so schnappen sie danach, aber in so unge- 
schickter Weise, dass der Geber in Gefahr geräth, seinen Finger 
einzubttssen. Zieht man das Fleischstück weg, so beissen sie noch 
mehrmals in die leere Luft. 

In den ersten Tagen nach der Verletzung knirschten viele 
Hunde beim Kauen auffällig mit den Zähnen. Dies rührt daher, 
dass sie die Zahnreihen wegen unsymmetrischer Thätigkeit der 
Kaumuskeln schief aufeinander setzen. 

Sehr bemerkenswerth ist, dass selbst diejenigen Thiere, welche 
bei der Nahrungsaufnahme die schwersten Störungen zeigen, ^ sich 
doch niemals in die Zunge beissen. Auch derjenige Hund, welcher 
beim Fressen sich oftmals in den Vorderfuss biss, verletzte sich doch 
nicht die Zunge und bewegte dieses Organ beim Fressen wie beim 
Saufen in ganz normaler Weise. Besonders aufiTällig ist dieses Un- 
betheiligtsein der Zunge in den ersten Tagen nach einer ergebniss- 
reichen Durchsptilung. Zu einer Zeit, wo die Haut der gekreuzten 
Seite noch völlig empfindungslos und die Gliedmassen ganz gelähmt 
sind, ist die Zunge in völlig normaler Weise thätig. Beschränkt 
sich die Verletzung des Grosshirns nur auf eine Hälfte, so ist kein 
Unterschied in der Function beider Hälften der Zunge zu ent- 
decken. Ja man kann sogar den Streifenkörper und den Sehhügel 
der einen Seite zerstören, .ohne dass die Bewegung der Zunge 
durch diesen gewaltigen Eingriff eine Veränderung erführe. 

Wir haben gesehen, dass Thiere mit doppelseitig durchspültem 
Gehirn sich bei der Aufsuchung und Aufnahme der Nahrung nicht 
zurechtzufinden wissen. Auch wenn sie aus anderem Anlass sich 
aufgefordert fühlen den Ort zu wechseln, verstehen sie es schlecht, 
ein bestimmtes Ziel zu erreichen. Rief ich z. B. einem Hunde, der 
die beschriebenen Störungen beim Fressen zeigte, aus einiger Ent- 
fernung freundlich zu, so gab er wohl durch Schwanzwedeln zu 
erkennen, dass er meinen Lockruf gehört habe ; aber er ging plan- 
los umher ohne mich zu finden. 

Da ich nachgewiesen habe, dass diese Thiere alle eine sehr 
bedeutsame Sehstörung haben, so könnte man geneigt sein, die 
Erklärung dafür, dass sie so unfähig sind, sich in der Aussenwelt 
zurechtzufinden, darin zu suchen, dass der Raumsinn ihrer Netz- 
häute schwer geschädigt ist. Diese Erklärung wäre aber völlig 
unzureichend. Wer einmal gesehen hat, mit welcher Sicherheit 
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sich ein stockblinder alter Hand in seiner Umgebung zurechtfindet, 
wie ruhig und vollständig er seine Mahlzeit verzehrt, wie zuver- 
lässig er auf seinen Herrn zuschreitet, wer dies Alles beobachtet 
hat, kann nicht im Zweifel sein, dass bei den verstümmelten Hun- 
den ausser dem Auge noch mindestens ein anderer Sinn mangel- 
haft sein muss. 

Warum findet sich ein blinder Hund mit unversehrtem Gehirn 
so vortreflFlich zurecht? Offenbar weil er die Geruchs- und zum 
Theil auch die Gehörswahrnehmungen zu verwerthen weiss zur 
Beurtheilung der Lage der Dinge im Räume. Nun haben wir ge- 
sehen, dass bei den verstümmelten Hunden der Geruchssinn und 
das Gehör nicht merklich geschädigt sind. Warum wissen sie 
trotzdem die Wahrnehmungen durch diese Sinne nicht zweck- 
mässig ftlr ihr Handeln zu benutzen? Den Schlüssel zu einer Ant- 
wort scheint mir folgende Betrachtung zu liefern: 

Die Empfindungen, welche uns durch Vermittelung der Organe 
des Geruchs und Gehörs zugehen, sind an sich mit keiner festen 
Raumempfindung verknüpft. Wir gelangen vielmehr zu einer deut- 
lichen Vorstellung von dem Ort, woher ein Duft ausströmt oder von 
der Lage einer Schallquelle erst durch Mitwirkung anderer Empfin- 
dungen. Ein Wild, welches einen verfolgenden Feind wittert, dreht 
den Kopf nach allen Seiten, so lange, bis es diejenige Haltung des 
Kopfes herausgefunden hat, bei welcher die Geruchsempfindung am 
lebhaftesten ist. Es weiss dann, dass der Feind sich vor der Nase 
befindet, in der Richtung der sagittalen Achse des Kopfes. Jeder- 
mann weiss, welch groben Irrthümern wir in der Beurtheilung der 
Lage einer Schallquelle ausgesetzt sind. Wir wähnen oftmals z. B. 
ein Geräusch vor uns zu hören, das hinter uns entsteht. Wollen 
wir einigermassen sicher gehen in der Schätzung der Richtung, aus 
welcher uns ein Schall trifft, so nehmen wir gleichfalls Bewegungen 
des Kopfes und des Körpers zu Hilfe und beurtheilen dann je nach 
der Veränderung, welche die Schallempfindung auf dem einen oder 
anderen Ohr erfährt, die Lage der Schallquelle. Selbstverständlich 
aber können wir die Empfindungen, welche wir bei einer bestimm- 
ten Haltung oder Bewegung unseres . Körpers erhalten, nur dann 
richtig verwerthen, wenn diese Empfindungen selbst durch normal 
thätige Organe vermittelt werden. Die Kenntniss von der Lage 
unseres Körpers im Räume und von der Stellung der verschiedenen 
Theile des Körpers zu einander gewinnen wir durch den Tastsinn, 
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das Maskelgeftthl und, wie zu meiner Freude jetzt von so vielen 
competenten Beurtheilern eingeräumt wird, durch die Thätigkeit 
des Organs, das in den Bogengängen des Ohrlabyrinths seinen Sitz 
hat. Tastsinn, Muskelgefühl und statischer Sinn oder Gleichge- 
wicbtssinn mttssen unversehrt sein, wenn wir uns mit voller Sicher- 
heit an unserem eignen Körper zurechtfinden sollen. Das Vermö- 
gen, sich mit Hilfe des Geruchs oder Gehörs in der Umgebung 
zurecbt zu finden, setzt aber voraus, dass man sich am eignen 
Körper zurecht zu finden vermag. Um nun zu prüfen, wie weit 
diese Auseinandersetzung stichhaltig ist für die Beurtheilung der 
Störungen der von mir operirten Hunde, beschloss ich zu unter- 
suchen, ob der Raumsinn der Haut bei ihnen gestört ist. 

Ein altes Sprichwort sagt: ;, Jeder weiss am besten, wo ihn 
der Schuh drückt^. Dieser Satz hat auch Geltung für die Thiere. 
Ein gesunder Hund, der irgendwo an der Haut eine Verletzung 
erfahren, der sich z. B. einen Splitter in den Fuss getreten hat, 
untersacht sich die Pfote bekanntlich sehr sorgfältig mit der Schnauze 
und weiss etwaige belästigende Fremdkörper mit der Zunge oder 
den Zähnen zu entfernen. Insbesondere sind Hunde sehr bedacht, 
ihre Geschlechtstheile in Ordnung zu halten. Sie belecken sich 
diese bei jeder Gelegenheit. Die Idee des folgenden Versuchs war 
nun die, an verschiedenen Stellen der äusseren Haut einen massi- 
gen dauernden Reiz anzubringen und zuzusehen, ob die Thiere den 
Ort des Reizes finden würden. Als Mittel zur Reizung benutzte 
ich kleine Drahtklemmen. Oben ist bereits ein solcher Versuch er- 
wähnt, aber eine andere Seite des Erfolges berücksichtigt worden. 
Diese Drahtklemmen bringen auf die Haut des Menschen gesetzt 
eine unangenehme Empfindung hervor, welche sich erst allmählig 
zu einem starken Schmerz steigert, wenn die Klemme liegen bleibt. 
Ich habe einer grossen Zahl gesunder Hunde dergleichen Klemmen 
an die Zehen, an die Vorhaut und andere Hautstellen angelegt und 
die Thiere dann freigelassen. Alle setzten sich alsbald nieder und 
untersuchten die schmerzende Hautstelle mit dem Maule. Einzelne 
befreiten sich mittelst der Zähne von den Klemmen. Ganz abwei- 
chend war das Verhalten der Hunde mit durchspültem Gehirn in 
gleicher Lage. Auch nicht einer führte die Schnauze zu der 
Klemme, sondern sie gingen unruhig und wie rathlos umher. Die- 
jenigen, welchen ich eine oder mehre Klemmen an die Zehen gelegt 

hatte, schleuderten beim Gange den Fuss empor. Eine andere Re- 
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regnng macbte ein Hand, dem ich mehre Klemmen an die 
it gelegt hatte. Er begann sich auf beiden Seiten zo kratzen, 
•er niemals die Gescfalecfatstheile, sondern immer nur die Sei- 
hen des Körpers. Ein dritter Hund, dem ich eine Klemme 
hr gelegt hatte, schüttelte wiederholt den Kopf. Wnrde die 
)e an der Lippe befestigt, so schlug das Thier mit dem ent- 
enden Vorderfoss danach. Das Ergebniss dieser Versache an 
n mit Dnrchsptilung beider Hälften des Grosshirns war also. 
lie andanemden örtlichen Reize zwar sehr zahlreiche, zum 
anoh zweckmässige Refiexbewegnngen auslösten, dass aber 
8 die gereizte Stelle methodisch fiiit der Schnanze notersacht 
, wie dies von unversehrten Hunden doch stet« geechleht. 
facfadem ich diese Erfahrungen an doppelseitig operiiten 
n gemacht hatte, erwartete ich, dass Thiere mit einseitig 
pflltem Hirn sich vielleicht an der einen Hälfte ihres Kör- 
arechtfinden wflrden and an der anderen nicht. Der Erfolg 
idees ein anderer. Aach Hnnde, die nur die Verstümmelung 
Sälfte ihres Grosshirns erlitten haben, vermögen eine ihnen 
mf den Schwanz oder die Vorhaut oder die Zehen gesetzte 
le nicht zu finden. Sie wandern unter Aensserungen des 
agens oder des Schmerzes nmher, führen aber nicht die 
ize zu der verletzten Stelle. Alle diese Thiere hatten mehrere 
1 Gehirn eingebüsat. 

tiese Versuche lehren uns übereinstimmend, dass Hunde mit 
nmeltem Grosshirn nicht im Stande sind, einen Pnnkt ihres 
Q Körpers zum Zweck der Abwehr oder Untersuchung mit 
ichnauze zu erreichen. Die nächstliegende Deutung dieser 
ehe ist wohl die, dass diese Thiere einen mangelhaften 
inn der Haut haben. Ist aber diese Qualität des Tastsinns 
wer geschädigt, so kann es uns nicht mehr wundem, dass 
h in der Auesenwelt so schwierig zurechtfinden können. Die 

Sinne, welche so innig verknüpft sind mit der Raumvor- 
g, der Gesichtssinn und der Tastsinn, die beiden Sinne, auf 

wir uns eben bei der Ortfindnng verlassen mUseen, sind 
len in gleicher Weise gestört. 

^enn ich im Anfange dieser Abhandlung bemerkte, dass die 
inungen, welche doppelseitig operirte Thiere darbieten, zum 
sehr ttberraaebender Natur seien, so hatte ich dabei diese 
escbilderten Störungen im Auge. Um diese mit einem kurzen 



lun^ beider Hä2ne« des G^L«^^*Li^B5 hjil«eft ei» m»ipe;h^es Ort- 
f i ndungSTerE^T'^eÄ. 

Tliieie mix $-> reriir^i^jsT« 'Jen Min^ai >isd obnnsieitipf 
Streiter im KaiLi>f «ms I>t5>eia. TT^äen sie bei der Befriediimac 
ihrer Triebe axf lEitüewert^er, so cTi:eri:einen sie cbertll der crfe^ 
>ereii Enersie oder Gesehiekliehkeii derselben. Sperrt nuiB Hnode« 
die eine VeisÄmmeltiiz des Gehirns erfahreo baheiu mit anden^ii 
anversehrten zusammen, so wird jeder Knochen, den man unter 
die Menge wirft, sofcrt ron den unversehrt Gebliebenen we.i:se- 
schnappt. Man bemäht sich Ter^blieh. einem Tersinmmehen Hände 
eti^-ats ZDznwenden. so lanze gesunde Thiere xn^^n sind. Ja die 
blödsinnigen Geseh«T»pfe werden selbst dann ihrer Beate nicht ein- 
mal froh, wenn sie diese/ .- bereiis im Rachen haben. Ein kleiner 
gesunder Probirhnnd. der mit einem fcntinal so grossen doppelseitig: 
operirten Hunde zosammen^esperrt war. erspähte Jedesmal den 
Anccenbliek. wenn der srosse beim Bearbeiten eines Knochens das 
Manl weit anfthat. fahr ihm dann ohne Weiteres in den Rachen 
und raubte ihm den Kn<x*hen. Der blödsinnige Riese knarrte dazn. 
vermochte dem zwer^haften Diebe aber nichts anzahaben. weil er 
ihn nie fand. Vorher habe ich schon eine ähnliche Scene beschrie- 
ben. Dergleichen Auftritte spielten sich taglich ab. Gab ich einem 
blödsinnigen Honde einen langen Fetzen Fleisch, so fiksste sofort 
ein gesander das andre Ende, zog es dem verstfimmeltem ans dem 
Manie imd war damit verschwanden, bevor der Beranbte aach nnr 
Zeit fand, seinen Ingrimm zn äossem. Gerathen die znsammenge- 
sperrten Hunde in Streit, so bekommen die Blödsinnigen die Bisse 
von Allen, vermögen sieh aber nicht zu rachen, weil sie trotz ihrer 
Wathaosbrfiche die Cregner nicht treffen können. Nach dem Vor- 
stehenden leuchtet es ein, dass wir die verstfimmelten Hunde im- 
mer gesondert futtern mnssten, wenn wir dafür sorgen wollten, 
dass sie den ihnen gebührenden Antheil auch richtig bekamen. 

Die Aeusserungen des mächtigsten Triebes, des Geschlechts- 
triebes, fehlen lAsi Hunden, die nur massige Verluste auf beiden 
Seiten des Grosshims erlitten haben, nicht Ein solcher Hund be- 
mühte sich offenbar um die Zuneigung einer läufigen Hündin, ver- 
mochte es aber nicht, die Begattung zu vollziehen, weil er es nicht 
verstand, die Hündin mit den Vorderbeinen zu umfassen. Diese 
wurde übrigens der Zärtlichkeit des blödsinnigen Freiers bald 



ttberdrfissig und zog andere unversehrte Hunde vor. Hnnde mit 
ausgedehnterem Substanzverlust auf beiden Seiten des Grosshims 
scheinen keinen Geschlechtstrieb mehr zu äussern. 

lieber das Verhalten verstümmelter Hündinnen zu ihren Jun- 
gen steht mir nur eine Beobachtung zu Gebote. Eine Hündin^ die 
am 29. April eine Durchspülung linkerseits überstanden hatte, ge- 
bar am 3. Mai sechs ausgetragene lebende Junge. Sie hatte die 
Nabelschnur eines jeden durchgebissen und den Mutterkuchen ver- 
zehrt Die Jungen beleckte und säugte sie wie jede unverletzte 
Hündin. Da ich sie nicht zu sehr erschöpfen wollte, wurden ihr 
nur zwei Junge gelassen, die vortreflTlich gediehen und später als 
Probirhunde Verwendung fanden. Nur folgende Beobachtung bewies 
ein etwas abweichendes Verhalten dieser Hundemutter. Am 6. Mai 
wurden ihr die beiden Jungen fortgenommen und einzeln in ver- 
schiedener Entfernung auf den Fussboden gelegt. Die Säuglinge 
fingen alsbald an jämmerlich zu winseln. Eine gesunde Mutter 
würde unter diesen Umständen ein Junges nach dem anderen mit 
dem Maule gefasst und auf ihr Lager getragen haben. Diese Hündin 
aber ging wie rathlos von einem schreienden Kinde zum anderen, 
ohne auch nur den Versuch zu machen, sie fortzutragen. Wir 
mussten ihr nach einigen Minuten die Jungen selbst in's Lager 
legen, worauf sie sich sofort zu ihnen bettete, sie beleckte und 
säugte. Am 15. Mai knurrte sie ihre eigenen Jungen an, als diese 
sich ihrem Maule näherten, während sie einen Knochen benagte. 
Dieser Vorfall war aber wohl keine Anomalie; — denn auch unver- 
sehrte Hündinnen lieben es nicht, dass ihre Jungen die Knochen 
mit ihnen theilen. Am 20. Juni wurde dieses Thier zum zweiten 
Male und zwar rechts operirt. Nach diesem Eingriff zeigte sie 
sich theilnahmlos gegen die Jungen, die sich jetzt schon selbst 
nähren konnten und suchte ihr altes Lager nicht mehr auf. 

Auch bei anderen doppelseitig operirten Hunden beobachteten 
wir, dass sie die gewohnte Lagerstätte nicht wieder aufsuchten, 
wenn sie sich von den ersten Folgen der Operation so weit erholt 
hatten, dass sie wieder gehen konnten. 

Hunde, welche eine Durchspülung beider Hirnhälften erfahren 
haben, sind vollständig ungelehrig. Wie ich in meiner früheren 
Abhandlung angegeben habe, verliert ein Hund, der die Fertigkeit 
hatte, die Vorderpfoten auf Befehl darzureichen, diese Fähigkeit 
auf der gekreuzten Seite, wenn er eine Verletzung einer Himhälfte 
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erlitten hat. Er giebt z. B. die rechte Vorderpfote nicht mehr, wenn 
die linke Hirnhälfte durchspült war. Nach einiger Zeit kann er 
aber die frühere Fertigkeit durch Uebung wieder gewinnen. Voll- 
zieht man nun bei einem solchen Thiere die zweite Dnrchspülung 
auf der bis dahin unversehrten Seite, so vermag er nach diesem 
Eingrifif nun keine von beiden Pfoten mehr darzureichen. Er lernt 
diese Fähigkeit auch nicht wieder, wenn man sich auch noch so 
viel Mühe giebt, sie ihm von Neuem beizubringen. Hunde, die 
sehr geschickt waren, mit dem Maule Fleischstücke aufzufangen, 
verlieren diese Kunstfertigkeit gleichfalls für immer, sobald beide 
Hälften des Grosshims verstümmelt sind. Auch die Wachsamkeit 
lässt nach, wenn die Hirnsubstanz schwindet. Thiere, die in gesun- 
den Tagen auf das schwächste Geräusch an der Thüre sogleich 
laut anschlugen, bellen nach der Verstümmelung nicht so leicht. 

Hass und Liebe finden auch im verringerten Grosshim noch 
Platz. Die Thiere sind vielfach bösartig gegen einander und un- 
terwürfig und freundlich gegen den Menschen. Sie zeichnen selbst 
diejenigen unter den Menschen aus, die ihnen regelmässig Futter 
geben. Zwei Hunde, welche einen lebhaften persönlichen Groll 
gegen einander hatten, verharrten in ihrer Feindschaft noch als sie 
beide je zwei Operationen durchgemacht hatten. Das Gedächtniss 
nimmt aber doch mit der Masse des Gehirns zugleich ab. Zur 
Erläuterung diene folgender Fall: Die meisten Hunde lassen sich 
ohne Widerstand die Kopfwunde reinigen, da diese in schonendster 
Weise durch einfaches Ueberfliessenlassen von warmem Wasser be- 
wirkt wird. Einer der Hunde hatte aber eine besondere Abneigung 
gegen dieses Verfahren. So wie er aus seinem Kasten genommen 
wurde, um der Eeinigung unterworfen zu werden, fing er regel- 
mässig ein furchtbares Geschrei an, bevor man seine Wunde im 
Geringsten berührt hatte. Als er von der ersten Operation längst 
genesen war, und nun einer zweiten auf der anderen Seite unter- 
worfen wurde, stiess er, als er am anderen Tage aus seinem Kasten 
genommen wurde, um die Wunde zu besehen, dasselbe mörderische 
Geschrei aus, wie ehedem, weil er sich offenbar noch erinnerte, 
was seiner harrte. Nachdem aber dasselbe Thier zum dritten Mal 
operirt war, liess es sich ruhig aus dem Kasten nehmen und fing 
erst dann an zu schreien, als es das Wasser in der Wunde em- 
pfand. Die Operationen waren selbstverständlich wie alle in tiefer 
Chloroformnarkose ausgeführt worden. 
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Von dem Schwinden des Gedächtnisses zeugt noch der fol- 
gende Fall: Einer der Hnnde war in der Wohnung des Dieners oft 
gefüttert worden. So wie er nun auf den betreffenden Gang gelassen 
wurde, lief er sofort geschäftig auf die Thür der Wohnung zu, in 
der er Gutes genossen hatte. Als dieses Thier eine doppelseitige 
Durchspülnng überstanden hatte, ging es, auf denselben Gang ge- 
lassen, nicht mehr auf die betreffende Thür zu, hatte also die Er- 
innerung an die früheren angenehmen Erlebnisse verloren. 

Hunde mit sehr ausgedehntem Substanzverlust auf beiden 
Seiten verhalten sich, wie schon angegeben ist, sehr stumpfsinnig 
und theilnahmslos, so dass man an ihnen überhaupt kaum Proben 
auf Vorhandensein von Gedächtniss anstellen kann. 

Wenn Hunde in einen Raum gebracht werden, den sie noch 
gar nicht kennen, so pflegen sie dort gern sofort ihre Nothdurft 
zu verrichten. Die operirten Hunde haben diese Eigenthümlich- 
keit bewahrt. — 



SchlussbetrachtiNigen. 

Wir haben folgende Merkmale kennen gelernt, durch welche 
sich ein Hund mit Verstümmelung beider Hirnhälften von einem 
unversehrten Thier dauernd unterscheidet; 

Der verstümmelte Hund zeigt eine Abstumpfung der Haut- 
empfindung in allen ihren Qualitäten. Er ist weniger empfindlich 
gegen Druck auf die Haut, beachtet Temperaturschwankungen 
weniger und versteht es nicht zu tasten. Er zeigt ferner eine aus- 
geprägte Störung des Sehvermögens. Seine Bewegungen sind 
langsam und unbeholfen. Beim Gange hebt er die Beine in eigen- 
thümlicher Weise (Hahnentritt). Er weiss sich sowohl in der 
Aussenwelt als an seinem eignen Körper schwer zurechtzufinden. 
Dies tritt namentlich hervor bei der Aufsuchung und Aufnahme 
der Nahrung. Er ist ungelehrig und macht in seinem Aussehen 
wie in seinem Handeln den Eindruck eines Blödsinnigen. 

Dagegen ist hervorzuheben, dass eine grosse Reihe anderer 
Funktionen keine merkliche Störung zeigen. Kein Muskel sei- 
nes Körpers ist gelähmt. Die Kraft seiner Muskeln ist normal. 
Er kann stehen, gehen, laufen und springen. Die Sinne des 6e- 
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hörs, des Geruchs oder des Geschmacks scheinen kaum geschä- 
digt zu sein. 

In der vorangehenden Darstellung meiner Versuche habe ich 
es unterlassen, genaue Angaben über die Grösse der Zerstörungen 
zu machen, die ich angerichtet hatte. Dies ist deshalb geschehen, 
weil ich mich bisher nicht habe davon überzeugen können, dass 
die Erscheinungen sich wesentlich geändert hätten, wenn in dem 
einen Fall diese oder jene Windung geschont wurde, die in dem 
andern herausgespült war. Die Abweichung der einzelnen Fälle von 
einander war nur eine quantitative und zwar waren die Störungen 
um 80 hochgradiger, je ausgedehnter die Verletzung war. Mein 
eigentliches Angriffsobjekt war die graue Binde an der oberen und 
seitlichen Fläche des Grosshirns, also derjenige Theil des Gross- 
hirns, welcher sichtbar wird, wenn man das Schädeldach entfernt 
hat. Die Verwüstungen, die durch Ausspülung angerichtet wurden, 
betrafen sowohl die erregbare wie die unerregbare Zone Hitzigs. 
Wie es bei so ausgedehnten Zerstörungen nicht anders sein kann, 
gelang es nicht immer, die Verletzung auf die oberflächliche Schicht 
des Grosshirns zu beschränken. Die Section ergab, dass in einigen 
Fällen die Streifenhügel und Sehhügel mehr oder minder mit ver- 
letzt waren. Dagegen blieben überall die Vierhügel, die Hirn- 
schenkel, die Brücke, das Kleinhirn u. s. w. vollständig unversehrt. 
Wie weit das Bild der oben beschriebenen Ausfallserscheinungen 
durch eine gleichzeitige Verletzung der Streifenhügel und Sehhügel 
verändert wird oder mit andern Worten, welche Symptome hinzu- 
treten, wenn ausser der grauen Binde auch noch die tiefen Hirn- 
ganglien beschädigt sind, vermag ich bis jetzt nicht zu sagen. 
Uebrigens haben alle bisherigen Beobachter, welche ausge- 
dehnte Zerstörungen der grauen Binde vornahmen, diese Frage 
offen lassen müssen; denn sie vermochten die grossen Hirnganglien 
ebenso wenig mit Sicherheit zu schonen, wie ich. 

Bei Beginn dieser Studien habe ich mir die Aufgabe gestellt, 
den Satz vonFlourens zu prüfen, der behauptet hat, dass grosse 
Verluste an beiden Hälften des Grosshirns ohne bleibende Störung 
überstanden werden, indem der erhaltene Best die Funktionen der 
vernichteten Masse mit übernimmt. Ich betrachte meine Aufgabe 
insofern gelöst, als ich diesen Satz von Flourens widerlegt habe. 
Ich habe gezeigt, welche bedeutsame Störungen nach erheblicher 
Verstümmelung des Grosshirns für immer zurückbleiben und halte 
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die Ansicht, dass die Masse des Orosshirns gewissennassen in einem 
verschwenderischen Ueberschuss vorhanden sein sollte, für einen ver- 
hängnissvollen Irrthnm. Ich glaube femer durch meine Versache 
dargethan zu haben, dass noch eine andre Angabe von Flourens 
irrthttmlich ist. Dieser Forscher sah, wenn er die Verstümmelung 
des Grosshims so weit getrieben hatte, dass die Thiere den Ge- 
brauch ihrer Sinne einbüssten, alle Sinne gleichmässig schwin- 
den. Ich fand dagegen, dass das Sehvermögen so sehr viel leichter 
nach diesem Eingriff eine Störung erfährt, ais das (rehör. Es sei 
ferne von mir, einem Heros der Physiologie wie Flourens daraus 
einen Vorwurf zu machen, dass er in diesen beiden Punkten irrte. 
Wer auf den Schultern eines anderen steht, schaut eben v?eiter 
als dieser. Wer übrigens Flourens' Werk gelesen hat, wird mir 
zugeben, dass sein Beobachtungsmaterial an Sängethieren viel zu 
dürftig war, um so weitgehende Schlüsse zu ziehen. Er hat nicht 
etwa falsch beobachtet, sondern in diesem Fall voreilig Theorieen 
aufgestellt. 

Ich wende mich jetzt zu der Frage, ob etwa die Ergebnisse 
meiner Versuche geeignet sind, derjenigen Hypothese als Stütze zu 
dienen, nach welcher die einzelnen Abschnitte der grauen Rinde 
verschiedenen Verrichtungen dienen sollten. So weit bis jetzt meine 
Erfahrungen reichen, kann ich mich nicht davon überzeugen, dass 
die Folgen von Verletzungen innerhalb des von mir in Angriff ge- 
nommenen Gebiets je nach der Begrenzung des Substanzverlustes 
wesentliche Abweichungen dargeboten hätten. Die Erscheinungen, 
welche ich an meinen Hunden beobachtet habe, waren nur dem 
Grade nach verschieden, obwohl die Verletzung bei jedem gewisse 
räumliche Eigenthümlichkeiten -zeigte. Niemals habe ieh es daranf 
angelegt, die Trepanlöcker auf beiden Seiten des Schädels genau 
symmetrisch zu bohren. Die Verwundung des Gehirns konnte also 
auch unmöglich eine genau symmetrisch gleiche auf beiden Seiten 
sein. Gleichwohl boten bei allen doppelseitig operirten Hunden 
die Störungen auf beiden Seiten wesentlich denselben Charakter 
dar. Die Gliedmassen der rechten Seite wurden annähernd ebenso 
plump bewegt wie die der linken. Niemals war das eine Auge 
frei von der beschriebenen Sehstörung, sondern es Hess sich nur 
ein gradweiser Unterschied der Störung auf beiden Augen nach- 
weisen. Letzterer Umstand ist leicht dadurch erklärt, dass die 
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Grösse der ausgespülten Hirnmasse niemals auf beiden Seiten iden- 
tisch sein konnte. 

Man könnte die Thatsache, dass bei meinen Versnoben immer 
Störung des Sehvermögens und keine merkliche Störung des Hör- 
vermögens zu beobachten war, vielleicht zu der Vermuthung ver- 
werthen wollen, dass der Abschnitt der grauen Rinde, welcher dem 
Hören dient, durch seine Lage meinen Angriffen entzogen war. 
Das Centrum für das Hörvermögen könnte etwa an der Basis des 
Grosshirns gelegen sein. Mir scheint es unerspriesslicb, dergleichen 
Möglichkeiten in Gedanken nachzugehen. Ich werde abwarten, bis 
mir jemand das Stück graue Binde gezeigt haben wird, wo das 
Hörvermögen thront. 

Was die unmittelbar nach der Verstümmelung des Grosshirns 
auftretenden gekreuzten Lähmungen anbelangt, so beharre ich fest 
bei der Ansicht, dass diese Lähmungen, auf welclie Manche so viel* 
Gewicht legen, nichts sind als vergängliche Hemmungserschei- 
nungen. Sie sind nicht durch die Vernichtung von centraler 
Nervensubstanz bedingt, sondern sie sind lediglich der Ausdruck 
einer zeitweisen Einstellung der Funktion von Nervencentren, die 
noch vorhanden sind. Zur Stützung dieser meiner Ansicht will ich 
zum Schluss noch zwei interessante Beobachtungen anführen. 

Ein Hund, der am 17. Juli die letzte und zwar die vierte 
Durchspülunl^ durchgemacht hatte, genas von diesem Eingriff ebenso 
leicht wie von den früheren. Nach wenigen Tagen schon lief er 
wieder wie ein gesunder Hund herum und zeigte nur die beschrie- 
bene Unbeholfenheit bei seinen Bewegungen und den Hahnentritt. 
Einige Wochen später war jeder Unterschied in dem Verhalten der 
beiderseitigen Gliedmassen- verschwunden. Das Thier bot alle ge- 
schilderten Ausfallserscheinungen dar und verhielt sich wie blöd- 
sinnig. Die Wunde war inzwischen längst vernarbt. Nachdem sein 
Zustand also ein ganz gleichmässiger geworden war, erkrankte er 
am 11. September plötzlich unter Erscheinungen, als wenn ihm 
eine frische Durchspülung der linken Hirnhälfte gemacht wäre. Er 
knickte auf den Gliedmassen der rechten Seite um, stürzte nach 
rechts über und zeigte eine Krümmung der Wirbelsäule nach links. 
Schon am 22. September war dieser Zwischenfall wieder vollständig 
beseitigt. Er konnte die Gliedmassen beider Körperhälften wieder 
gleichmässig benutzen, ging, lief und sprang wie vor der plötz- 
lichen Erkrankung. Das Thier ist seit dieser Zeit ganz gesund 
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geblieben. Mir scheint der Gedanke unfassbar, dass bei diesem 
Hunde die Centren fUr die Gliedmassen der rechten Seite plötzlich 
sollten untergegangen sein, um nach 11 Tagen an einer anderen 
Stelle des Gehirns ihre Auferstehung zu feiern. Es liegt wohl 
näher, dass diese Centren aus irgend einem Grunde für 11 Tage 
ihre Thätigkeit einstellten und sich nachher wieder erholten. Mei- 
ner Vermuthung nach hat der Bund am 11. September durch Zer- 
reissung eines Gefässes eine kleine Blutergiessung in der linken 
Halbkugel des Gehirns gehabt, und diese führte dieselben Hern- 
mungserscheinnngen herbei, wie eine gewaltsame Durchspttlnng. 

Noch lehrreicher scheint mir die folgende Erfahrung. Die 
Hündin, welcher ich am 16. November eine Drahtklemme dauernd 
an die Zehen des linken Hinterfasses legte, und welche danach 
eine reflectorische Speichelabsonderang bekam, erkrankte unmit- 
telbar darauf ebenfalls unter Erscheinungen, als wenn man eine 
frische* Durchspülung linkerseits mit ihr vorgenommen hätte. Das 
Thier, welches vor dem Versuch mit der Klemme ganz regelmässig 
gehen und laufen konnte, wurde von Neuem auf der rechten Seite 
gelähmt, derartig dass es durchaus ausser Stande war, zu gehen 
oder auch nur zu stehen. Dieser Zwischenfall dauerte nur 24 Stan- 
den, die Schwächung der Muskeln der rechten Seite ging schnell 
zurück, und das Thier konnte wieder gehen wie zuvor. Auch 
diese Hündin ist heute am 5. December noch am Leben. 

Dieser Fall lehrt uns, dass durch eine blosse anhaltende Rei- 
zung von Empfindungsnerven vorübergehend gewisse Centren der 
gekreuzten Seite gelähmt werden können. Warum sollte ein so 
gewaltiger Eingriff, wie die Verstümmelung einer Halbkugel des 
Grosshirns ist, nicht auch eine vorübergehende Hemmung entle- 
gener Nervencentren bewirken können? 

Ich bin überzeugt, dass auch die sogenannten Fernwirkungen 
nach hämorrhagischen Apoplexien beim Menschen als Hemmungs- 
erscheinungen aufzufassen sind. NothnageP) hat bereits den 
Gedanken ausgesprochen, dass man die ersten ausgebreiteten Stö- 
rungen nach einer frischen Apoplexie vergleichen könne mit der 
Aufhebung des Eeflexvermögens, wie sie unmittelbar nach der 
Durchschneidung des Rückenmarks unterhalb der Schnittstelle zu 



1) In V. Ziemssens Handbuch der speciellen Pathologie und Therapie. 
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beobachten ist Nothnagel hat indess geglaubt^ diese Idee nicht 
aufrecht halten zu dürfen. Die Einwendungen, welche er sich 
selbst macht, scheinen mir aber nicht stichhaltig. Die Vergleichung 
ist eine durchaus zutreffende. Die vorübergehende Lähmung der 
Reflexe nach Durchschneidung des Rückenmarks ist wirklich auch 
eine Hemmungserscheinung. Es ist übrigens nicht schwer, unter 
den Symptomen, welche frische Apoplexieen darbieten, solche auf- 
zufinden, welche gar nicht anders erklärt werden können, als durch 
eine Hemmung auf dem Nervenwege. Wenn z. B. angegeben wird, 
dass bei einem Apoplektiker, der einen Bluterguss im linken Gross- 
hirn erlitten hat, das Spiel der Athemmuskeln rechterseits für Zeit 
geschwächt wird, so kann ja in diesem Fall unmöglich das Cen- 
tram der Athmung direkt geschädigt sein, da es so fem von dem 
Bluterguss, nämlich im verlängerten Mark seinen Sitz hat. Dieses 
Centrum kann also nur auf dem Nervenwege für Zeit gehemmt 
sein. Noch klarer liegt die Sache bei einer Lähmung der Blase, 
wie sie ja auch bei Apoplexieen im Gehirn beobachtet werden kann. 
Das Centrum für die reflektorische Blasenentleerung liegt, wie ich 
bewiesen habe, tief unten im Lendenmark. Wird dieses Centrum 
in Folge einer Blutergiessung im Gehirn für Zeit gelähmt, so muss 
also eine Hemmung vorliegen, deren Nervenbahn innerhalb des 
Ktickenmarks zu suchen ist, da das Gehirn nur durch Vermittelung 
des Bückenmarks diesen hemmenden Einfluss auf das Blasencen- 
trum ausüben konnte. 

Ich verzichte darauf, auf die zahlreichen anderen Analogieen, 
die sich zwischen den Erscheinungen nach der Gehirndurchsptilung 
und den Folgen einer Hämorrhagie des Gehirns darbieten, noch 
besonders hinzuweisen, da diese von selbst einleuchten. 
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In der folgenden Arbeit gedenke ich nicht bloss eine Reihe 
neuer Thatsachen mitzutheilen, sondern auch meine theoretischen 
Ansichten über die Verrichtungen des Grosshirns von Neuem 
ausführlich zu begründen. Es sei mir daher gestattet, bevor 
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ich zu meinem Thema übergehe, eine kurze Einleitung voranzu- 
schicken. 

Wenn wir dem Problem gegenüberstehen, in einem äusserst 
verwickelten Vorgang den gesetzlichen Zusammenhang der Einzel- 
erscheinungen zu erforschen, so benutzen wir stets mit Vortheil 
die Methode, zunächst verwandte einfache Vorgänge zu stndiren. 
Ist es uns gelungen, genügende Einsicht von dem Wesen des ein- 
fachen Vorganges zu erhalten, so verwerthen wir die gewonnene 
Eenntniss und Schulung, um den leitenden Faden auch in dem 
ähnlichen verwickelten Vorgange zu verfolgen und allmälig die 
zuerst überwältigende Fülle der Einzelerscheinungen zu entwirren 
und zu ordnen. Jedermann wird zugeben, dass die Vorgänge, 
welche sich im Gehirn abspielen, zu den allerverwickeltsten ge- 
hören, welche wir kennen. Weit einfacher, aber wesentlich ähn- 
lich sind die Verrichtungen, welche im Rückenmark ihre Quelle 
haben. Es wird demnach sich belohnen, einige Grundthatsachen, 
welche uns die Physiologie des Rückenmarks liefert, näher ins 
Auge zu fassen, um zuzusehen, wie weit dieselben vielleicht für 
die Deutung der verwickeiteren Vorgänge im Gehirn verwerthet 
werden können. 

Wenn man bei einem Frosche das Gehirn vom Rückenmark 
durch einen Schnitt trennt, so kann man bekanntlich bald nach 
dieser Operation eine Reihe von interessanten Reflexerscheinungen 
beobachten, deren Centren im Rückenmark gelegen sind. Bei er- 
wachsenen Säugethieren lassen sich unmittelbar nach dem gleichen 
Eingriff nur schwache Spuren ähnlicher Reflexe nachweisen. Man 
hat hieraus folgern wollen, dass bei Säugethieren das Rückenmark 
nicht dieselbe Fülle von Centren birgt, wie bei niederen Thieren, 
sondern dass bei jenen zahlreiche Functionen vom Gehirn selbst 
besorgt werden, welche bei Fröschen dem Rückenmark zufallen. 
In einer Anzahl von Arbeiten, welche in Pflüger's Archiv erschie- 
nen sind, habe ich bewiesen, dass diese Folgerung eine irrthümliche 
war. Das Rückenmark der höheren Thiere hat durchaus analoge 
Verrichtungen wie das der niederen Thiere. Nur ist die Summe 
der reflektorischen Erscheinungen, welche bei Säugethieren im 
Rückenmark ihre Quelle finden, noch weit mannigfaltiger als beim 
Frosche. Will man sich von dieser Thatsache überzeugen, so darf 
man aber die Thiere nicht bloss kurze Zeit nach der Durchtrennung 
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des Rückenmarks beobachten, sondern man muss sie so lange am 
Leben erhalten, bis die Wnnde vollständig vernarbt nnd auch die 
übrigen pathologischen Folgen der Verletzung ausgeglichen sind. 
Diese Aufgabe ist zwar mühsam, aber durchaus nicht schwierig. 
Einige Tage nach der Durchtrennung des Rückenmarks entstehen 
an den Hinterbeinen und besonders in der Umgebung der 6e- 
schlechtstheile und des Afters durch Aufliegen mehr oder weniger 
ausgebreitete Geschwüre. Durch äusserste Sauberkeit gelingt es, 
nicht bloss dem Umsichgreifen derselben zu steuern, sondern auch 
sie zur Verheilung zu bringen. Nach einigen Wochen sind alle 
Wanden vernarbt, und das Thier verhält sich von diesem Zeit- 
punkt ab, was seine Ernährung anlangt^ wie ein vollständig nor- 
males Geschöpf. Die Haut des gelähmten Hinterkörpers gewinnt 
dann eine merkwürdige Widerstandsfähigkeit, so dass keine neuen 
Geschwüre entstehen, obwohl das Thier den Hinterkörper gegen 
Beleidigungen durch Druck und Reibung ebensowenig schützt wie 
unmittelbar nach der Operation. Ein solcher Hund mit vollständig 
durchtrenntem Rückenmark und geheilten Wunden kann nachher 
dasselbe Lebensalter erreichen wie ein unverletzter Hund. Wäh- 
rend der Verheilung der Wunden nun treten allmälig immer deut- 
licher werdend alle jene reflektorischen Funktionen des abgetrenn- 
ten Rückenmarks hervor, welche unmittelbar nach vollzogener 
Trennung desselben fast vollständig vermisst wurden. Sogleich 
nach der Operation verhält sich der Hinterkörper des Hundes nicht 
viel anders, als wenn sämmtliche Rückenmarkswurzeln durchschnit- 
ten wären. Hält man das Tbier so, dass die Hinterbeine frei herab- 
hängen, so sieht man an ihnen so wenig wie am Schwänze eine Spur 
von Bewegung. Drückt man die Hinterpfote ziemlich derb, so 
rührt sich das betrefl^ende Glied gleichwohl gar nicht, oder man 
nimmt höchstens eine ganz schwache Zuckung des Beines wahr. 
Ueberraschend anders fällt die Beobachtung aus, wenn man den- 
selben Versuch acht Wochen später anstellt, nachdem inzwischen 
die Wunden des Thieres längst vernarbt sind. Die herabhängen- 
den Hinterbeine verhalten sich keine Minute ruhig. Bald wird 
das eine, bald das andre Bein gehoben und gesenkt. Oft folgen 
sich diese Bewegungen mit der Regelmässigkeit eines Uhrwerks. 
Drückt man eine Hinterpfote, so wird sie mit grosser Kraft ange- 
zogen und abgestossen, als wenn sich das Thier von dem lästigen 
Angriff befreien wollte. Gleichzeitig gerathen oft das andere Bein 



_78 

und der Schwanz in lebhafte Bewegungen. Der Reiz, den ein 
zwischen die Zehen eingelegtes Thermometer verarsacht, ^ufigt 
bei einem solchen Thier, am mächtige schleudernde Bewegungen 
der betreffenden Gliedmasse auszulösen. In meinen früheren Ar- 
beiten habe ich ausführlich geschildert, wie auch die reflectorische 
Thätigkeit der inneren Organe, der Harn- und Geschlecbtswerk- 
zeuge, des Darms sich wieder einstellt, nachdem sie unmittelbar 
nach der Durchschneidung des Rückenmarks völlig erloschen schien. 

Wir haben also gesehen, dass eine Fülle von Bewegnngser- 
scheinungen an dem Hinterthier auftreten, die vorher nicht vor- 
handen waren. Wie ist diese Thatsache zu erklären? Der Ge- 
danke, es könnte zu der Zeit, wenn die äussere Wunde vernarbt, 
auch das Rückenmark wieder zusammenheilen, ist abzuweisen; 
denn die anatomische Untersuchung der Leichen solcher Thiere 
lehrt, dass das Rückenmark vollständig durchtrennt nicht wieder 
vereinigt wird. Es bleibt also nichts anderes übrig als zu folgern, 
dass die Centren, welche den angegebenen Bewegungserscheinungen 
vorstehen, in dem abgetrennten Stück des Rückenmarks ihren Sitz 
haben müssen. Mit diesem Satz stimmt die Thatsache gut überein, 
dass alle die von mir geschilderten Reflexerscheinungen für immer 
verschwinden, wenn man dem betreffenden Hunde das isolirte Stück 
des dnrchtrennten Rückenmarks mit der Sonde zermalmt. 

Es entsteht nun die weitere Frage, warum die merkwürdigen 
Bewegungserscheinungen, die der Hund mit durchtrenntem Rücken- 
mark an seinem Hinterkörper darbietet, erst so spät nach Yer- 
heilung der äusseren Wunden sich entfalten? Warum gaben die 
im Rückenmark gelegenen Centren nicht sofort nach der Durch- 
schneidung von ihrem Dasein Kunde? Die eine der möglichen 
Antworten auf diese Frage wäre: Diese Centren sind unmittelbar 
nach der Operation noch gar nicht vorhanden. Sie entstehen erst 
später wie durch eine Art von Urzeugung in dem abgetrennten 
Rückenmark und verrathen naturgemäss ihr Dasein erst dann, .wenn 
sie sich voll entwickelt haben. Ein Theil meiner Leser wird zu 
dieser Antwort lächeln und sich wundern, dass ich es für ange- 
messen halte, einen solchen Unsinn überhaupt auszusprechen. Ich 
bin bereit, in dieses Gelächter voll einzustimmen, aber überflüssig 
ist meine Bemerkung gleichwohl nicht; denn gewisse moderne Ver- 
treter der Physiologie der Centralorgane lassen die Centren so 
freigebig keimen und zuwachsen wie die Pilze in der modernen 
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Pathologie. Ich für meine Person betrachte allerdings die Zu- 
mnthung, dass sich ein Nervencentrum völlig neu bilden könne, 
für eine ebensolche, als wenn mir jemand das Wunder glaubhaft 
machen wollte, es sei einem Menschen ein amputirtes Bein wieder- 
gewachsen. 

Wenn wir also das Wunder einer Neubildung von Nerven- 
centren nicht annehmen wollen, so mttssen diese Gentren schon 
unmittelbar nach der Durchschneidung des Bückenmarks dagewesen 
sein, und wir erneuern die Frage, warum dieselben in der ersten 
Zeit nach der Verletzung kein Lebenszeichen von sich geben? 
Mir scheint kein anderer Ausweg zu bleiben als die Annahme, 
dass diese Centren sich einige Zeit nach der Verletzung in einer 
Art von Scheintod befinden, aus welchem sie allmählich zu neuer 
Thätigkeit erwachen. Ihre Lebenserscheinungen sind nur ge- 
hemmt, nicht vernichtet. Der Anlass zu dieser Hemmung muss 
in dem Akte der Operation gesucht werden. An eine direkte Fort- 
pflanzung einer grob mechanischen Quetschung oder Erschütterung 
des unteren Bückenmarks durch den einfachen Schnitt kann nicht 
gedacht werden; denn diese kann sich nur in unmittelbarer Nähe 
der Wunde geltend machen. Störungen der Ernährung durch 
Veränderungen des Blutkreislaufs, wie sie die Durchschneidung 
der Gefässe des Wirbelkanals mit öich bringt, können auch un- 
möglich ausreichend erklären, warum die Thätigkeit des isolirten 
Rückenmarks so lange gehemmt wird. So sehen wir uns also ge- 
nöthigt, die merkwürdige hemmende Fernwirkung, welche der ein- 
fache Schnitt durch das Bückenmark setzt, mit blosser Benutzung 
des Nervenweges zu erklären. Wir nehmen an, dass während des 
ganzen Vernarbungsprozesses die Schnittenden des Bückenmarks 
fortwährend einer Beizung unterliegen, welche sich namentlich 
nach unten durch die ganze Masse des Bückenmarks fortpflanzt. 
Diese wenn auch milde, doch durch ihre Dauer sehr intensiv wir- 
kende Beizung hemmt die Centren, zu welchen sie gelangt, in 
ihrer Thätigkeit. Von einer eigentlichen entzündlichen Beizung 
braucht dabei keine Bede zu sein. Der einfache Heilungsvorgang 
an den Schnittenden genügt, um diese merkwürdige hemmende 
Fernwirkung auszuüben. 

Dass ein Centrum in seiner natürlichen Thätigkeit gehemmt 
werden kann durch einen Reiz, der auf dem Nervenwege zu die- 
sem Centrum gelangt, ist ein Vorgang, für welchen ich in meinen 
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früheren Arbeiten eine sehr grosse Zahl von Belegen geliefert habe. 
Hier will ich als Beispie] bloss eine Beobachtung anführen, die 
ich an meinen Händen mit durchschnittenem Rückenmark machte, 
und die sich besonders dazu eignet, um in der Vorlesung den Vor- 
gang der Beflexhemmung bei Säugethieren zu zeigen. 

Hält man einen ausgeheilten Hund mit durchschnittenem 
Rückenmark so, dass die Hinterbeine frei herabhängen, so siebt 
man, wie bereits oben erwähnt ist, in der Regel mit uhrwerksar- 
tiger Pünktlichkeit die HinterfQsse sich abwechselnd heben nnd 
senken. Die Erscheinung ist wesentlich dieselbe, wie sie sich 
auch bei geköpften Fröschen zeigt. Sie wird veranlasst durch die 
geringe Dehnung, welche die Haut und andere sensible Theile der 
Hinterbeine während des Herabhängens erfahren. Wenn man nun, 
während die Zappelbewegnngen der Hinterbeine regelmässig und 
rhythmisch erfolgen, plötzlich den Schwanz des Thieres mit den 
Fingern zusammendrückt, so hören die Bewegungen mit einem mal 
auf, um mit verstärkter Heftigkeit nnd beschleunigter Häufigkeit 
sich zu erneuern, sobald man den Schwanz losgelassen hat. Es 
gelingt hier also durch einen massigen sensiblen Reiz das im 
Rückenmark gelegene Centrum- ftir Zeit in seiner Thätigkeit zu 
hemmen, von welchem die regelmässigen Bewegungen der Hinter- 
beine abhängen. In ähnlicher Weise wie dieses Centrum können 
aber, wie ich bewiesen habe, auch alle übrigen im Rückenmark 
gelegenen Centren für gewisse Zeit in ihrer Thätigkeit gehemmt 
werden. 

Ich stelle mir nun vor, dass die hemmende Femwirkung, 
welche von der Rückenmarkswunde ausgeht, sich in ähnlicher 
Weise vollzieht, wie die Hemmung von den sensiblen Nerven aus. 

Ob dieser Versuch einer Deutung sich bewähren wird, bleibe 
dahin gestellt. So viel muss aber bei unbefangener Würdigung 
der angeführten Thatsachen zugegeben werden, dass die Folgen 
einer Rückenmarksdurchschneidung in zwei sorgfältig zu unter- 
scheidende Gruppen zu zerlegen sind, nämlich in dauernde und 
in vorübergehende Folgeerscheinungen. 

Dauernd sind diejenigen Erscheinungen, welche durch die 
Trennung des nervösen Zusammenhanges bedingt sind. Dahin ge- 
hört also, dass von dem Vorderthier aus keine Bewegungen der 
Hinterbeine mehr angeregt werden können, und dass dasselbe zu 
keinen Empfindungsäusserungen gebracht werden kann durch Reize, 
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welche die Hinterbeine treffen. Diese (lauernden Erscheinungen 
habe ich als Ausfallserscheinungen bezeichnet, weil sie der 
einfache nothwendige Ausdruck des Ausfalls in der normalen Lei- 
tung des Rückenmarks sind. 

Die vorübergehenden Folgeerscheinungen sind im Wesent- 
lichen Hemmungserscheinungen; denn sie sind abzuleiten von 
einer zeitweiligen Unterdrückung der Thätigkeit von Organen, die 
anatomisch durchaus unverletzt geblieben sind. 

Jetzt wird auch einleuchten, worauf der scheinbar so überaus 
wesentliche Unterschied in dem Verhalten höherer und niederer 
Thiere nach der Durchschneidung des Rückenmarks beruht. 

Die Ausfallserscheinungen nach diesem Eingriff sind bei allen 
Wirbelthieren dieselben. 

Die Hemmungserscheinungen sind dagegen bei höheren Thie- 
ren von ungleich längerer Dauer als bei niederen. 

Beim Frosch ist die Hemmung der reflektorischen Funktionen 
des Rückenmarks nach der Durchschneidung eine so kurze, dass 
alsbald nur noch die Ausfallserscheinungen zur Beobachtung kom- 
men. Bei Säugethieren dagegen haben wir in der ersten Zeit 
nach der Verletzung eine Mischung beider Erscheinungen vor uns, 
deren Sichtung erst nach längerer Beobachtung gelingt. 

Es liegt auf der Hand, welche Nutzanwendung aus dem Be- 
sprochenen für denjenigen erwächst, der sich an die Aufgabe wagt, 
die Verrichtungen des Gehirns zu erforschen. Es ist zu erwarten, 
dass unter den Folgeerscheinungen, welche nach einer Verletzung 
des Gehirns von Säugethieren auftreten, sich auch Hemmungsvor- 
gänge vorfinden. Um aber brauchbare Schlüsse auf die Funktionen 
eines Organes nach dessen Verletzung ziehen zu können, kommt 
es vor Allem darauf an, die reinen Ausfallserscheinungen zu 
ermitteln, eine Forderung, die wie wir sehen werden, höchst 
schwierig zu erfüllen ist. Um die Hemmungserscheinungen los zu 
werden, wird man die Thiere möglichst lange am Leben erhalten 
müssen. Das wichtigste Material für die Beurtheilung werden die- 
jenigen Fälle darbieten, in welchen nach völliger Vernarbung der 
Wunde die Erscheinungen vollständig constant geworden sind. 

Als ich daher daran ging, die Funktionen der Rindensubstanz 
des Grosshims zu erforschen, richtete ich mein Augenmerk haupt- 
sächlich auf die Beobachtung derjenigen Störungen, welche nach 

der Verletzung dauernd zurückbleiben. Alle meine Vorgänger 

6 
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fiitzig, Ferrier, Carville und Dnret, Soltmann n. A. hatten 
umgekehrt das Hauptgewicht auf die vorübergehenden Störungen 
gelegt, die unmittelbar nach der Verletzung hervortreten. Bei Hun- 
den hatten diese Forscher überhaupt gar keine dauernden Stö- 
rungen nach Wegnahme kleiner Stücke der grauen Substanz wahr- 
genommen. Sie bestätigten also in dieser Beziehung lediglich den 
alten Satz von Flourens, dass massige Substanzverluste des Gross- 
hirns keine Einbusse in den Funktionen dieses Organs zur Folge 
haben. Indem ich vorläufig diesen Satz gelten Hess, prüfte icb^ 
bis zu welcher Grenze er sich bewährt. Ich untersuchte ob Flou- 
rens auch darin Recht bat, dass selbst grosse Substanzverlaste 
des Grosshirns keine dauernden Störungen hinterlassen. Aus einer 
grossen Reihe von Versuchen, die ich eingehend oben in Abhand- 
lung I und II besprochen habe, schloss ich, dass Flourens un- 
zweifelhaft geirrt hat. Nach ausgedehnter Verstümmelung der 
Rindensubstanz beider Hälften des Grosshirns bleiben für immer 
sehr bedeutende Störungen zurück, welche oben Seite 70 AT. sich 
zusammengestellt finden. 

Seit Veröfifentlichung meiner zweiten Abhandlung bin ich un- 
ausgesetzt thätig gewesen, diese Frage weiter zu fördern. Ich bin 
jetzt in der Lage, meine früheren Beobachtungen in allen wesent- 
lichen Punkten bekräftigen, in einzelnen berichtigen und ergänzen 
zu können. 

Ueberzeugt, dass dieselbe durchgreifende Analogie, die ich 
zwischen den Funktionen des Rückenmarks bei höheren und nie- 
deren Thieren erwiesen habe, sich auch in Bezug auf die Func- 
tionen des Grosshirns dermaleinst herausstellen wird, legte ich mir 
die Aufgabe vor, an Hunden ähnliche Versuche zu demonstriren, 
wie ich sie an des Grosshirns beraubten Fröschen angestellt habe. 
Ich bin der Lösung dieser Aufgabe bereits sehr nahe gekommen; 
denn ich besitze seit längerer Zeit einen Hund, welcher, nachdem 
er eine sehr ausgedehnte Verstümmelung beider Hälften des Gross- 
hims überstanden hat, sich in seinem Verhalten von einem Frosch 
mit gleicher Verletzung nicht sehr unterscheidet. Dieses Thier 
kann als eine fressende verwickelte Reflexmaschine bezeichnet 
werden. Bevor ich die Erscheinungen, welche dieser blödsinnige 
Hund darbietet, näher schildere, will ich noch einige Worte über 
die jetzt von mir benutzte Methode der Zerstörung des Grosshirns 
vorausschicken. 
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Methode. 

leb habe das Verfabren, wie ieb es in der ersten Abbandlnng 
bescbrieben babe, im Wesentlicben durchaus beibehalten. Die 
einzige Abänderung, die ich vorgenommen babe, besteht in der An- 
wendung einer verbesserten Canüle. Statt einer Ganüle mit kreis- 
runder Oeffnung benutze ich jetzt eine solche, welche sich am 
Ende spatenförmig verbreitert, so dass der Wasserstrahl flächenhaft 
aus einem langen aber engen Spalt hervordringt. Von den beiden 
scharfen Lefzen, welche den Spalt begrenzen, springt die untere 
etwas weiter vor als die obere, so dass man diese scharfe hehe 
beim Eindringen der Canttle in das Gehirn wie ein Messer ver- 
werthen kann. Zur Blosslegung des Gehirns habe ich früher in 
der Regel zwei von einander entfernte Trepanlöcher angelegt und 
die Hirnmasse von einem Loch aus zum andern herausgespttlt. 
Dies Verfahren hatte den Nachtheil, dass sich später bei der Un- 
tersuchung des Gehirns die anatomischen Grenzen der Zerstörung 
nur ungenau feststellen Hessen, weil sich nicht augeben Hess, wie 
weit die unterwühlte aber noch vorhandene Hirnsubstanz als todt 
zu rechnen war. Jetzt ziehe ich es vor, die Hirnfläche in ähnlicher 
Weise blosszulegen, wie diejenigen thun, welche das Hirn aus- 
löffeln, nur dass ich regelmässig eine viel grössere Fläche in An- 
griff genommen habe. Ich lege zwei Trepanlöcher in unmittel- 
barer Nähe von einander an, breche das dazwischen gelegene 
Knocbenstück weg und erweitere mit Hufe von Knocbenbeisszangen 
das entstandene Loch nach allen Bichtungen in angemessener Weise. 
Die so erzeugte Lücke hat in allen Bichtungen einen Durchmesser 
von mehreren Centimetern. Die harte Hirnhaut wird kreuzförmig 
gespalten und die Lappen zurückgelegt. Die pia mater pflege ich 
dann in der Mitte der biossliegenden Himpartie mit einem Messer 
so einzuschneiden, dass möglichst wenig Gefässe verletzt werden. 

Während nun die Druckpumpe, die das Wasser liefert, in Be- 
wegung gesetzt wird, führe ich die Canüle durch die mit dem Messer 
gemachte Wunde bis in die weisse Substanz ein und schiebe sie 
der Oberfläche parallel nach allen Bichtungen in der weissen Sub- 
stanz weiter. Das fortwährend hervorströmende Wasser hebt die 
unterhöhlte Mantelsubstanz ab und spült sie hinweg. Die bloss- 
gelegte Hirnpartie wird auf diese Weise so zu sagen oberflächlich 
abgeschält wie eine Frucht. Man kann ohne erhebliche Blutung 
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auf solche Art sehr grosse Stücke der granen Rinde entfernen; 
aber es empfiehlt sich nicht in einer Sitzung zu viel wegzunehmen. 
Wir haben, um einen ungefähren Maassstab für den Grenzwerth 
dessen zu erhalten, was ohne Gefahr fUr das Leben des Thieres 
durch eine Operation entfernt werden kann, in einer Reihe von 
Fällen die herausgespülten Stücke und Fetzen des Gehirns gesammelt 
und gewogen. Es hat sich herausgestellt, dass das Leben des 
Thieres aufs äusserste bedroht ist, wenn die ausgespülte Hirnmenge 
mehr als sechs Gramm beträgt. Man darf einem mittelgrossen 
Hunde, wenn man darauf rechnen will, das Tbier dnrchzubringen, 
in einer Sitzung nicht mehr als 4 gr Mantelsubstanz wegnehmen. 
Die erste Operation wird leichter tiberstanden als die folgenden, 
und man kann daher das erste Mal mehr wagen als später. So 
habe ich einem kleinen Hunde, der nur 4400 gr wiegt, in einer 
Sitzung 5V2gr Gehirn herausgespült, und das Thier ist ohne jeden 
Zwischenfall durchgekommen. Das Gewicht einer ganzen Hälfte 
des Grossfairns mit Einschluss der tiefen Ganglien schätze ich auf 
nur 30 gr bei diesem Thier, Um eine Vorstellung davon zu be- 
kommen, wie gross die Oberfläche ist, welche einem bestimmten 
Gewicht herausgespülter Hirnmasse entspricht, haben wir in einem 
Falle die gesammelten Fetzen so an einander gelegt, dass sie eine 
zusammenhängende Masse bildeten. Jedes Stückchen wurde so 
gelagert, dass die graue Substanz nach oben schaute. Wir er- 
mittelten so, dass ein Gramm herausgespUlte Rindensubstanz etwa 
eine graue Oberfläche von 3,3 Quadratcentimeter besitzt. Hieraus 
wird man ersehen, wie beträchtlich der Gesammtverlust an grauer 
Substanz ausfallen muss, wenn dasselbe Thier einer Reihe von 
Operationen unterworfen wurde. Es darf kaum hervorgehoben 
werden, dass unsere Messungen nur insofern einen Werth haben, 
als sie einen ungefähren Vergleich des Ergebnisses zweier Opera- 
tionen ermöglichen. Alles üebrige gleich gesetzt, wird der Sub- 
stanzverlust nach einer Operation um so grösser sein, je mehr 
Hirnmasse herausgespült ist. Wie viel Hirnmasse aber in dem 
einzelnen Fall durch die Operation ausser Funktion gesetzt ist, 
darüber gibt die Wägung natürlich keinen Aufschluss; denn ausser 
der herausgespülten Substanz sind erhebliche Mengen getödteter 
Hirnmasse jedesmal in der Wunde zurückgeblieben, die theilweise 
später noch ausgestossen werden, lieber die Wundbehandlung habe 
ich Neues nicht hinzuzufügen. Oftmals haben wir daran gedacht, 
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von der modernen chirurgischen Wundbehandlung Vortheil zu zie- 
hen; aber es scheint nicht durchführbar, bei Hunden complicirte 
Verbände anzulegen, weil sie sich diese bald abreissen. 

Ausfallserscheinungen bei Hunden mit sehr grossem Substanz- 
verlust beider Hälften des Grosshirns. 

Der Hund, welcher von allen, die ich nach Verstümmelung 
des Grosshirns beobachtet habe, die eingreifendsten dauernden Stö- 
rungen behalten hat, ist im Verlauf des Jahres 1877 viermal in 
tiefer Narkose grossen Operationen unterworfen worden. In der 
ersten und zweiten Operation, die am 21. Februar und 26. April 
1877 ausgeführt wurden, war die sogenannte motorische Zone lin- 
kerseits und rechterseits das Angriflfsfeld. Am 25. September und 
am 8. November 1877 wurden die Ausspülungen im Bereich des 
Hinterlappens beider Hirnhälften vorgenommen. Seitdem ist das 
Thier aufs sorgfältigste von mir und meinen Assistenten beobachtet 
worden. Im Verlaufe des letzten Jahres hat sich das Verhalten 
des Hundes nicht mehr geändert, so dass die Störungen, wie er 
sie jetzt im Mai 1879 zeigt, als Ausfallserscheinungen betrachtet 
werden können. 

Der Hund ist mittlerer Grösse, hat eine sehr entwickelte Mus- 
kulatur und ist in vortrefflichem Ernährungszustande. Sein Rumpf 
ist rund wie eine Walze. An der Brust und den Schenkeln springen 
die Muskelpolster deutlich hervor. Wenn ein Laie das Thier be- 
trachtet, wie es steht und geht, so wird er nichts Besonderes an 
ihm bemerken. Die einzige Thatsache, die ihm vielleicht auffallen 
wird, ist die, dass dieser Hund niemals, wie es intelligente Thiere 
doch zu thun pflegen, den menschlichen Beschauer fixirt. Er geht 
in der Regel langsam mit gesenktem Kopf umher, als wenn er 
Essbares schnuppernd sucht. Die Haut des Hundes ist überall 
empfindlich. Jeder Angriff auf ihn, der geeignet ist, bei einem 
unversehrten Thier eine Schmerzensäusserung auszulösen, wird von 
ihm mit den lebhaftesten Zeichen des Unwillens beantwortet. Er 
lässt sich auch nicht, wenn er ruhig dasteht, etwa willig die 
Stellung einer Pfote verändern, sondern leistet alsbald Widerstand 
und bringt die Pfote in die frühere Lage. Gleichwohl lässt sich 
beweisen, dass dieser Hund sich stumpfer verhält gegen alle Reize, 
die seine Haut treffen als normale Thiere. Man findet ihn mit- 
unter in Stellungen schlafend, die ein gesundes Thier sofort be- 
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richtigen würde. So fand ich ihn einmal mit dem Halse auf der 
scharfen Kante eines eisernen Napfes liegen. Tritt er beim Um- 
hergehen in eine Schale mit kaltem Wasser, so bleibt er lange in 
dem Wasser stehen, während ein gesunder Hnnd sofort die be- 
treffende Pfote herauszieht. Ein massiger Druck auf die Pfoten 
lässt ihn gleichgtiltig. Auch lässt er sich einen schwachen Paff 
oder Fusstritt, ja selbst einen Nasenstüber gefallen, ohne eine Miene 
zu verziehen. Die Stumpfheit der Empfindung lässt sich ferner 
noch durch einen Versuch demonstriren, auf welchen mich Herr 
Gergens aufmerksam gemacht hat. Wenn man einem normalen 
Hunde, der ruhig dasteht, von oben her mit einem Finger auf die 
Mitte des Kückens drückt, so übt das Thier sofort einen Wider- 
stand aus und lässt sich die Wirbelsäule nicht nach unten ein- 
biegen. Bei unserem Hunde und überhaupt bei allen Thieren, 
welche eine Verstümmelung beider Hirnhälften erlitten haben, kann 
man die Wirbelsäule tief einbiegen, bevor ein Widerstand des 
Thieres sich geltend macht. Ist das Thier damit beschäftigt, einen 
Knochen zu benagen und steht mit gespreizten Hinterbeinen da, 
so kann man ihm den Hodensack ziemlich derb zerren, ohne dass 
er Notiz davon nimmt. Setzt man ihn auf einen Tisch und lässt 
ihn darauf umhergehen, so tritt er bald mit dieser bald mit jener 
Pfote über den Band ins Leere und ist so in steter Gefahr herab- 
zustürzen, wenn er nicht unterstützt wird. 

Hitzig (1) hat diese letztere Erscheinung, die ich von der 
Stumpfheit der Hautempfindung ableite, in äusserst künstlicher 
Weise als Ausdruck einer Anomalie des Sehorgans gedeutet. Er 
sagt, das Thier träte deshalb ins Leere „weil die Gesichtseindrücke 
nicht zur Bildung von Vorstellungen für das fragliche Glied ver- 
werthet werden.'' „Aensserliche Zustände, einmal die der Muskeln, 
das andere Mal die der Objekte des Baumes werden für die Be- 
wegungen des kranken Gliedes nicht in Bechnung gestellt^. 

Mich wundert, dass Hitzig, statt sich über meine abwei- 
chende Meinung zu ereifern, nicht lieber durch einen äusserst nahe- 
liegenden Versuch sich davon überzeugte, dass meine Ansicht eine 
wohlbegründete sei. Er brauchte nur einem Thiere, welches diese 
Erscheinung auf einer Seite zeigt, die Augen zu verbinden und 
dann den Versuch zu wiederholen. Er würde gesehen haben, dass 
der Hund, welcher keine Gesichtseindrücke mehr hat, ganz ebenso 
mit den Pfoten der einen Seite ins Leere tritt wie zuvor. 
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Für mich hat diese Streitfrage wenigstens den Vortheil ge- 
habt, mich zur Anstellung eines Versuchs anzuregen, der sich seit- 
dem zur Prüfung der Feinheit der Empfindung sehr bewährt hat. 
Ich Hess aus der Platte eines Tisches ein viereckiges kleines 
Stück durch schräge Sägeschnitte derartig ausschneiden, dass das 
ausgesägte Stück mittelst einer unten angebrachten Handhabe be- 
liebig herabgesenkt oder wieder an seine frühere Stelle gebracht 
werden konnte. Das ausgesägte Stück bildet also eine Art von 
Fallthür, und ich will deshalb die mit dieser Vorrichtung ange- 
stellten Versuche in Zukunft kurzweg als Fallthürversuche bezeichnen. 
Um zunächst an einem normalen Thier den Versuch zu machen, 
stellte ich einen intelligenten kleinen Hund so auf den Tisch, dass 
er mit dem einen Vorderfuss auf die Fallthür zu stehen kam, 
während seine Augen vorn beschäftigt wurden. Auf einen Wink 
senkt ein Assistent die Fallthür langsam herab. Das Thierchen 
bemerkt augenblicklich, dass es in Gefahr steht, mit dem betreffen- 
den Vorderfuss in eine Versenkung zu stürzen. Es zieht nicht 
bloss sogleich den Fuss aus dem Loch heraus und setzt ihn da- 
neben auf die Tischplatte, sondern es beschaut sich verwundert die 
Stelle, wo ihm der Boden unter dem Fusse verschwunden ist. 

Sehr belehrend verläuft dieser Versuch, wenn man ihn mit 
einem Hunde anstellt, der eine ausgedehnte Zerstörung einer Hirn- 
hälfte z. B. der linken sogenannten motorischen Zone erlitten 
hat. Stellt man ein solches Thier mit einem linken Fuss auf die 
Fallthür, so zieht es den Fuss ähnlich wenn auch nicht ganz so 
schnell aus dem Loche wie ein gesundes Thier. Stellt man da- 
gegen denselben- Hund mit dem rechten Vorderfuss auf die Fall- 
thür, so Jässt er den Fuss auf der sich senkenden Fallthür stehen, 
oder er zieht ihn spät und unvollständig aus dem Loche heraus. 
Ist die Abstumpfung der Empfindung hochgradig, so sieht man die 
Gliedmasse bis an die Schulter in das Loch hinabgleiten, ohne 
dass das Thier Anstoss daran nimmt. Aehnlich verläuft der Ver- 
such, wenn man statt des rechten Vorderfusses den Hinterfuss 
derselben Seite auf die Fallthür stellt. 

Unterwirft man unsern Hund, welcher im Jahre 1877 durch 
vier Operationen eine so grosse Einbusse beider Grosshimhälften 
erlitten hat, diesem Fallthürversuch, so sieht man ihn mit jedem 
beliebigen Fuss in die Versenkung hinabstürzen, weil er überall 
eine abgestumpfte Empfindung hat. 
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Was die Deatang dieses Versuches anlangt, so muss ein Thier, 
welches der sich senkenden Fallthür ohne Gegenwirkung nachgibt, 
erstlich offenbar einen sehr geschwächten Tastsinn besitzen, weil 
es die Verminderung des Drucks, welchem die Fusssohle zuvor un- 
terworfen war, nicht merkt. Ausserdem müssen eine ganze Keihe 
anderer sensibler Organe eine Aenderung des Drucks oder der 
Spannung erleiden, wenn die Fallthür sich senkt. Gelenkenden, 
die vorher fest aufeinander gepresst waren, erfahren eine Minde- 
rung des Drucks. Zahlreiche Bänder und Muskeln erleiden eine 
Aenderung ihrer Spannung. Durch alle diese Vorgänge wird bei 
dem gesunden normalen Thier eine ganze Summe von plötzlichen 
Abweichungen der sensiblen Erregungen gesetzt, die dem Gehirne 
fortwährend aus dem Körper zufliessen. Das Thier mit verstüm- 
meltem Grosshirn reagirt auf diesen Umschlag in der Grösse der 
sensiblen Erregungen bei weitem schwächer. Wir dürfen dies so 
ausdrücken: das Thier zeigt eine Abstumpfung der Empfindung. 

Um auf unseren Hund zurückzukommen, so zeigt er ein grosses 
Ungeschick, wenn er in die Lage gebracht wird, eine Treppe hin- 
auf- oder hinabgehen zu müssen. Er verfehlt die Stufen und kugelt 
öfter mehrere Stufen hinab. Es leuchtet ein, dass diese Zufälle in 
genauem Zusammenhange mit den Erscheinungen stehen, die uns 
der Fallthürversuch demonstrirt hat. 

Der Hund zeigt ferner eine ausgeprägte Störung des Sehver- 
mögens. Wochen lang nach der letzten Operation schien das Thier 
vollständig blind. Es gelang nicht, durch irgend einen Lichtreiz» 
der in seine Augen gesandt wurde, den Hund zu irgend einer 
Aenderung seines Handelns zu bringen. Gestützt aber auf frühere 
Erfahrungen blieb ich der Ueberzeugung, dass das Thier nicht 
dauernd blind bleiben werde. In der That glückte es denn auch, 
den Beweis zu führen, dass der Hund sieht. Wendet man in sei- 
nem gegenwärtigen Zustande die gewöhnlichen Prüfungsmittel an, 
so wird das Thier auch jetzt noch blind scheinen. Hält man ihm, 
während er Hunger hat, in einiger Entfernung ein grosses Stück 
Fleisch vor, so macht das gar keinen Eindruck auf ihn. Es ist 
ihm gleichgültig, ob ihm eine Katze, eine Taube, ein Kaninchen, 
ein Hund vorgezeigt werden. Nicht die geringste Bewegung ver- 
räth, dass diese verschiedenartigen Netzhautbilder in ihm eine Vor- 
stellung erwecken. Ebensowenig bringt ihn der Anblick der 
menschlichen Gestalt zu einer Veränderung seiner Haltung, ße- 
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drohuDgen mit der Faust oder mit der Peitsche lassen ihn völlig 
stampf. Beleuchtet man ihm, während er ruhig dasteht, plötzlich 
das Auge, indem man ihm mit Hilfe eines Spiegels reflektirtes 
Sonnenlicht zuschickt, so dreht er gleichwohl nicht den Kopf, wäh- 
rend die Pupille sich gut verengert. Entzündet man in seiner Nähe 
ein Streichholz, so kümmert er sich auch darum nicht im Geringsten. 
Das Thier ist also durch keinen Anblick zu irgend einer Aeusse- 
rung von Theilnahme, Freude, Ueberraschung, Unbehagen oder 
Furcht zu bringen. Gleichwohl ist er nicht blind. Blind nenne 
ich ein die Augen besitzendes Thier nur dann, wenn seine Hand- 
lungen in keiner Weise durch die Netzhautbilder bestimmt wer- 
den. Das Handeln dieses Hundes wird unter gewissen Umständen 
noch durch die Netzhautbilder beeinflusst und geregelt. Was mich 
in der Yermuthung bestärkte, dass er noch sehen könne, war die 
Beobachtung seiner Haltung. Er trägt den Kopf nicht so, wie 
stockblinde Hunde ihn tragen. Ferner bemerkte ich, dass er in 
seinem Käfig mit Vorliebe eine bestimmte Stellung einnahm, indem 
er dem Fenster das Gesäss zukehrte. In dieser Haltung steht er, 
wenn er satt ist, stundenlang da, ohne sich zu rühren. Es scheint 
also, als wenn ihm die andauernde Beleuchtung der Netzhaut 
unangenehm ist. Folgender Versuch aber beweist ganz entschei- 
dend, dass er sieht. Wenn er hungrig ist, so geht er andauernd 
im Zimmer umher und beschreibt dabei meistens regelmässige 
grosse Kreise. Ich bemerkte, dass er dabei grossen Hindernissen 
aus dem Wege ging. Um dies zu prüfen, stellte ich ihm, als er 
auf seinem Rundgange gegen das Licht schritt, ein breites Brett 
in den Weg. Er änderte alsbald die Richtung seiner Schritte und 
vennied das Brett. Diesen Versuch haben wir inzwischen sehr oft 
angestellt. Jeder der Beobachter hat die Ueberzeugung gewonnen, 
dass die Gangbewegungen dieses Hundes regulirt werden durch 
die Netzhautbilder, die er empfängt Er geht also ähnlich wie ein 
Schlafwandler. Was er sieht, bringt in ihm keine Gemüthsbewe- 
gung hervor, aber er versteht es, Hindernisse zu umgehen. Die 
Körper, welche er beim Gehen vermeiden soll, müssen eine ge- 
wisse Breite haben und sich möglichst stark gegen die Nachbar- 
schaft abheben. An eine dünne Stange stösst er beim Gehen an. 
Sehr kennzeichnend für die Art und Weise, wie er sieht, ist auch 
die Thatsache, dass er oft den dunkelschwarzen Schatten eines 
Brettes auf dem Fussboden vermeidet, wenn die Umgebung durch 
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die Sonne grell beleuchtet ist. Das Experiment, welches ich so- 
eben geschildert habe, ist dasselbe, welches sich beim Stadium an 
Fröschen mit verstümmeltem Gehirn bewährt hat (2). Unser Hund 
sieht nicht besser als ein Frosch, dem das Grosshirn ganz weg- 
genommen ist. 

Dieser Hund ist ferner durchaus nicht taub, aber er antwortet 
auf zahlreiche Gehörseindrücke in anderer Weise wie vor der Ver- 
letzung seines Grosshirns. Er hatte wegen seines zudringlichen, 
kecken und gewaltthätigen Wesens den Namen ^Frech" empfangen 
und kam auf diesen Ruf aus der Entfernung, z. B. aus einem an- 
deren Zimmer immer schnell herbei. Jetzt kann man einen Frosch 
mit demselben Erfolge anVeden wie ihn. Er dreht sich weder um, 
noch lässt er durch irgend eine Kopfbewegung merken, dass er 
den Anruf beachtet hat. Der bekannte Pst-Laut, auf welchen 
Hunde so gern hören. Pfeifen, beliebige Schmeichelworte lassen 
ihn völlig stumpf. Knallt man mit der Peitsche, so äussert er 
keine Furcht, spitzt aber die Ohren. Auf sehr lautes Anschreien 
antwortet er in ähnlicher Weise. Als einmal sämmtliche Hunde 
ein tiberlautes Gebell erhoben, bellte er mit. In der Regel ist er 
still und bellt auch niemals, wenn ein neuer Ankömmling geräusch- 
voll ins Zimmer tritt, während andere Hunde anschlagen. Vor dem 
Hirnverlust war er sehr wachsam und bellte sofort, wenn jemand 
aussen an die Thür klopfte. Wenn er satt ist und fest einge- 
schlafen ist, so kann man ihn nur durch sehr lautes Schreien 
erwecken, während normale Hunde bekanntlich beim leisesten 
Geräusch wach werden. Ferrier und Munk, welche vor mir 
Studien über den Einfluss von Hirnverletzungen auf das Gehör 
gemacht haben, geben an, dass die Thiere nach Wegnahme ge- 
wisser Hirnpartien auf beiden Seiten taub werden, d. h. keine be- 
wussten Schallvorstellungen mehr haben, dass dagegen einfache 
Reflexbewegungen nach Schalleindrticken bei solchen Thieren noch 
zu Stande kommen. Man könnte mir nahe legen, dass meine 
Beobachtungen mit diesen Angaben gut stimmen. Das von mir 
geschilderte Thier scheint taub im Sinne der Herren Ferrier und 
Munk zu sein. Meine Beobachtung würde sich nur darin von den 
ihrigen unterscheiden, dass beide Herren diese Art von Taubheit 
niemals durch so lange Zeit bei ihren Thieren beobachtet haben 
wie ich. 

leh bin aber weit davon entfernt, die Betrachtungsweise von 
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Ferrier und Munk zu theilen. Ihre Unterscheidung zwischen 
solchen Bewegungen, die rein reflectorisch nach ScballeindrÜcken 
zu Stande kommen und Handlungen, welche dBrch bewusste 
Schallvorstellungen veranlasst sind, scheint mir durchaus will- 
k.Urlich. Es fehlt an jedem Merkmal, um festzustellen, ob ein Thier, 
welches auf einen Scballeindruck hin eine Bewegung ausführt, 
gleichzeitig eine bewusste Schallempfindung gehabt bat oder nicht. 
Ich meinerseits bin der Ansicht, dass ein Thier, welches überhaupt 
noch Bewusstsein hat, und welches in Folge eines Schallein- 
drucks die Ohren spitzt, auch eine Schallempfindung hat. Taub 
nenne ich nur dasjenige Thier, dessen Bewegungen in keiner 
Weise und niemals durch die Schallschwingungen beeinflusst 
werden, die sein Ohr treffen. Unser Hund ist demnach durchaus 
nicht taub. Zur Beurtheilung der eigenthümlichen Hörstörung, 
welche er darbietet, möchte ich noch auf einen Punkt aufmerksam 
machen. Wenn wir die Erfahrungen zu Bathe ziehen, die wir an 
uns selbst machen, so dürfen wir wohl behaupten, dass die ersten 
Bewegungen, die ein Erwachender ausführt, wenn er durch einen 
Zuruf geweckt wird, als Reflexbewegungen bezeichnet werden 
können. Ich lasse dahingestellt sein, wie weit traumhafte Schall- 
vorstellungen diesen Bewegungen vorangehen oder sie begleiten; 
zu klaremBewusstsein kommen wir beim Erwachen erst dann, 
wenn wir längst Bewegungen gemacht hatten. Nun haben wir 
gesehen, dass unser Hund nur durch sehr lauten Zuruf aus dem 
Schlaf geweckt werden kann. Wenn wir also zugeben, dass die 
ersten Bewegungen des erwachenden Thieres reflektorischer Natur 
sind, so ist zugleich festgestellt, dass bei unserem Thier das Ge- 
hörorgan auch dann mangelhaft arbeitet, wenn es als Glied einer 
rein reflektorischen Kette thätig ist. Unter Gehörorgan verstehe 
ich hier selbstverständlich einen im Hirn liegenden Apparat In 
der Folge werde ich einen Versuch mittheilen, aus welchem sicher 
hervorgeht, dass unser Hund mit Bewusstsein hört. Aus dem, was 
ich bis jetzt angegeben habe, lässt sich folgern, dass das Thier 
eine eigenthtimliche Hörstörung zeigt, für die uns ein kurzes Wort 
fehlt. Wir können den Hund wohl harthörig nennen, damit ist 
aber nur ein Theil des Mangels bezeichnet, den er darbietet. Dieser 
Ausdruck ist ebensowenig erschöpfend, als wenn wir uns begnügen 
wollten, die eigenthümlicbe Sehgtörung, die er hat, Scbwacbsich- 
tigkeit zu nennen. 
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Wenn Tastsinn, Sehvermögen und Gehör bei unserem Thier 
80 schwere Schädigungen aufweisen, so ist zu erwarten, dass auch 
Geruch und Ges8hmack nicht frei ausgehen werden. Versuche, 
die sich auf den Schmecksinn ausschliesslich beziehen, habe ich 
methodisch nicht angestellt. Dass unser Hund schmeckt, ist sicher; 
denn er verschmäht mit Chinin bitter gemachte Milch. Bei den 
folgenden Versuchen ist vorzugsweise der Geruchssinn und nur 
nebenher auch der Geschmackssinn betheiligt. 

Unser Hund riecht und schmeckt; denn er weiss essbare 
Gegenstände, die auf den Fussboden gestreut werden, wenn auch 
langsam zu finden. Er ist aber wenig wählerisch in dem, was er 
verzehrt. Er frisst nicht bloss Hundefleisch sondern auch beliebige 
Eingeweide eines Hundes. Ja selbst wenn man ihm den vollstän- 
digen Leichnam eines ehemaligen Zellgenossen hinlegt, so macht 
er sich alsbald über ihn her, zerreisst ihn und frisst so lange, bis 
er zum Platzen gefüllt ist. Ein gesunder Hund wird lieber eine 
Reihe von Tagen hungern, ehe er sich an dem Leichnam eines 
Kameraden vergreift. Eines Tages brachte ich ein getrocknetes 
Hundegehirn ins Zimmer, was früher in Alkohol aufbewahrt ge- 
wesen war. Das Gehirn hatte den bekannten hässlichen Geruch 
eines verdorbenen Präparates. Alle Hunde, denen ich dieses Ge- 
hirn vor die Nase hielt, wandten sich voll Ekel ab oder verschmä- 
ten es wenigstens zuzugreifen. Unser Hund frass auch dieses ohne 
Zögern auf. Reicht man ihm, wenn er hungrig ist, den Finger, 
so beschnüffelt er ihn und beisst dann herzhaft zu. Bestreicht 
man den Finger vorher frisch mit Alkohol, so beisst er nicht hin- 
ein. Beschmiert man einen Finger mit Kaninchenblut und reicht 
ihn einem normalen Hunde, so leckt dieser das Blut ab und schont 
den Finger. Unser Hund beisst in diesem Falle sofort zu, auch 
wenn er nicht hungrig ist. 

In dem Büchlein von Gladstone (3) über den Farbensinn 
führt der Verfasser im Anschluss an Magnus und Geiger an, 
dass der Hund nicht die Fähigkeit habe, zwischen angenehmen 
und unangenehmen Geruchseindrücken zu unterscheiden. Diese 
Behauptung beruht auf einer ganz irrthümlichen Auslegung. Mensch 
und Hund unterscheiden sich in dieser Beziehung nur dadurch, 
dass ihre „Geschmäcke verschieden*' sind. Dem Hunde ist der 
Gestank eines faulenden Aases ein anheimelnder Wohlgeruch, der 
ihm offenbar so angenehm ist wie dem Gernesser der Duft einer 
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Garküche. Aber der Hand kennt auch nnangenehme Gerüche. 
Alkohol, Aether, Chloroform, ätherische Oele, deren Duft uns sehr 
angenehm ist, sind dem Hunde ein Ekel. Ebenso verabscheuen 
Hunde den Tabaksqualm. 

Bläst man einem normalen Hunde Cigarrenrauch gegen die 
Nase, so drückt er sich sofort bei Seite. Thut man das Gleiche 
mit unserem Hunde, so streckt er wie neugierig den Kopf weiter vor. 
Wir benutzen zur Chloroformirung der Thiere bei Operationen 
eine einfache Vorrichtung, die aus einem lockeren Baumwollenstoff 
besteht, der zwischen einem Drahtrahmen ausgespannt ist. Benetzt 
man diesen Apparat mit einigen Tropfen Chloroform und bringt 
ihn vor die Nase eines normalen Hundes, so wird dieser sofort 
die Flucht ergreifen. Unser Hund beriecht mit Gelassenheit so 
lange den mit Chloroform durchfeuchteten Stoff, bis er zu niesen 
anfängt. Dieser einfache Versuch ist sehr zu empfehlen. Jeder 
Hund, der auch nur eine unverletzte Grosshirnhälfte besitzt, drückt 
sofort deutlich seinen Abscheu vor dem Chloroform aus. Alle 
Hunde dagegen, die ausgedehnte Verletzungen des Grosshirns auf 
beiden Seiten erfahren haben, verhalten sich gleichgültig gegen- 
über dem Chloroformdunst. 

Während dieser Hund bei der Verwerthung aller Sinnesein- 
drttcke die beschriebenen höchst aufiTälligen Mängel darbietet, 
lassen sich reine Bewegungsstörungen bei ihm durchaus nicht 
nachweisen. Er bewegt alle seine Muskeln mit ungewöhnlicher 
Kraft. Er kann stehen, gehen, laufen und springen. Einmal sah 
ich ihn regelmässige Grabebewegungen mit beiden Vorderfüssen 
machen. Wenn man an seinen Käfig herantritt, so richtet er sich, 
sofern er hungrig ist, auf den Hinterfüssen empor und legt die 
Vorderpfoten auf den Kand der Schranke. Gibt man ihm einen 
Knochen, so bearbeitet er diesen mit seltener Kraft. Er hält auch 
den Knochen annähernd wie ein normaler Hund mit den Vorder- 
pfoten fest. Hierbei gleiten allerdings die Pfoten leicht von der 
gefassten Beute ab. Diese mangelnde Sicherheit im Festhalten 
hängt offenbar mit der erwiesenen Stumpfheit der Empfindung zu- 
sammen. Auch andere leichte Anomalien werden genügend aus 
der anomalen Empfindung erklärt. So gleitet er auf glattem Bo- 
den leichter aus als ein gesunder Hund, zumal wenn er sich 
schüttelt. Seine Bewegungen sind etwas plump und ungeschickt, 
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aber in weit geriDgerem Grade, als ich bei anderen Händen mit 
geringeren psychischen Störungen beobachtet habe. 

Unser Hund hat in sehr hohem Grade die Störang, die ich 
als mangelndes Ortfindungsvermögen bezeichnet habe. Dieser 
Mangel ist wohl die natürliche Folge der Störungen in der Be- 
nutzung aller Sinneswerkzeuge. Reicht man ihm einen Knochen 
dar, so riecht er ihn alsbald und sucht sich seiner zu bemächtigen; 
aber er findet ihn äusserst langsam. Man muss ihm entgegen- 
kommen und ihm den Bissen ins Maul stecken, wenn man nicht 
zu viel Zeit verlieren will. Liegt die Nahrung auf dem Boden, 
so findet er sie leichter, begeht aber auch da die wunderlichsten 
Missgriffe. Einmal schleuderte er einen Knochen, den er nicht ge- 
nügend festgehalten hatte, durch eine Kopfbewegung fort. Er biss 
darauf in die Gegend, wo der Knochen zuvor gelegen hatte und 
fasste statt des Knochens die Pfote eines benachbarten Hundes, 
der laut aufschrie. Ein anderes Mal nahm ihm ein kleiner Hund 
ein Stück Fleisch weg, welches er gerade vom Boden heben wollte. 
Er frass darauf, ohne von diesem Vorfall weitere Notiz zu nehmen, 
das blutige Stroh, auf welchem das Fleisch gelegen hatte. An 
seinem eigenen Körper findet er sich ebensowenig zurecht, wie in 
der Aussenwelt. Um dies deutlich zu machen, stellte ich folgen- 
den Versuch an. Es wurde ihm ein Gurt ähnlich wie ein Sattel- 
gurt um den Bauch gelegt und ein Stück Fleisch von über 500 gr 
unten an demselben befestigt, so dass das Fleisch dicht vor den 
Geschlechtstheilen frei herabhing. Dann wurde das Thier, welches 
hungrig war, sich selbst tiberlassen. Er roch sofort die grosse 
Fleischmasse und suchte sie vor sich auf dem Erdboden. Eine 
Reihe von Stunden wanderte er so mit dem Fleischpendel herum; 
ohne auch nur den Versuch zu machen, sich hinzusetzen und die 
leicht erreichbare Beute zu packen. Dieser Versuch verlief übri- 
gens in ganz derselben Weise bei anderen Thieren mit grossem 
doppelseitigem Substanzverlust des Grosshirns. Macht mau genau 
denselben Versuch an einem unversehrten Hunde, dem man die 
Augen zuhält^ bis zu dem Moment, wo man ihn freilässt, so unter- 
sucht das Thier natürlich sofort den angelegten Gurt, frisst das 
Fleisch weg und strebt, sich nachher von dem Gurte zu befreien. 

Unser Hund ist äusserst gefrässig. So weit er freiwillige Be- 
wegungen macht, sind diese in der Regel durch den Trieb ver- 
anlasst, sich Nahrung zu verschaffen. Wenn er satt ist, liegt er 
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ruhig da oder steht, ohne sich zu rühren. Ist er sehr hungrig, so 
gibt er wohl auch durch Geheul von seinem Nahrungsbedtirfniss 
Kunde. Die Dinge der Aussenwelt interessiren ihn nur so weit, 
als sie essbar sind. , Was er nicht verzehren kann, ist ihm so 
gleichgiltig wie die Luft. Er lässt sich niemals darauf ein, einen 
anderen Hund zu beriechen, auch dann nicht, wenn es ein neuer 
Ankömmling ist. Selbst eine läufige Hündin beriecht er nicht und 
verräth überhaupt keine Spur von Geschlechtstrieb. Gegen den 
Menschen verhält er sich ebenso theilnahmlos wie gegen seines 
Gleichen. Es gibt kein Mittel ihn zu einem Ausdruck der Freude 
zu bringen. Niemals wedelt er mit dem Schwänze oder zeigt 
durch eine andere Körperbewegang, dass es ihm angenehm ist, 
Futter zu empfangen. Wenn man ihn streichelt, so bleibt er eben- 
falls stumpf. 

Er ist weder gewaltthätig noch vertheidigt er sein Eigenthum. 
Einem Hunde einen Knochen aus dem Rachen zu nehmen, ist be- 
kanntlich oft selbst für den Herrn des Hundes gefährlich. Diesem 
Thier kann man beliebig die Nahrung vor oder aus dem Maule 
wegnehmen, ohne dass es böse wird. Wenn andere Hunde dicht 
neben ihm ihren Kopf in den Napf stecken, aus welchem er Fleisch 
frisst, so äussert er keine Spur von Unwillen. 

Man sollte hiernach meinen, dass dieses Thier eine völlig 
harmlose Gemüthsart bekommen hat und keines leidenschaftlichen 
Ausdrucks mehr fähig ist. Darin würde man aber sehr irren. Er 
kann durch verhältnissmässig geringfügige Anlässe, die ihm durch- 
aus keinen Schmerz bereiten können, zu einem wahnsinnigen 
Wuthanfall gebracht werden. Macht man z. B. den Versuch ihn 
aufzuheben, indem man vorsichtig seinen Bumpf mit den iSachen 
Händen umfasst, so fängt er furchtbar an zu toben, fletscht die 
Zähne, beisst um sich und windet sich mit solcher Kraft, dass 
nur ein starker Mann im Stande ist, ihn^ festzuhalten. Wenn man 
ihn zuerst dadurch beschäftigt, dass man ihm die Haut am Halse 
kratzt, kann man ihn wohl am Yorderkörper emporheben und auch 
noch ein Hinterbein lüften. So wie man dann aber auch den 
vierten Fuss vom Boden hebt, bricht der Wuthanfall los. So 
prompt, wie der Zornesausbruch statt hat, so schnell erlischt er 
auch wieder. Sobald man ihn auf den Erdboden gesetzt hat, be- 
ruhigt er sich rasch und fährt fort zu fressen, als wenn gar nichts 
vorgefallen wäre. 
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Er wird auch wttthend, wenn man seine Vorderpfote in die 
Hand nimmt and anhaltend festhält. Zuerst zerrt er an der Pfote. 
Dann wird er zornig und beisst, trifft aber nicht die Hand des 
Menschen, sondern beisst sich in den eigenen Fuss. 

Sehr ärgerlich ist er ferner, wenn man ihm die Hant des 
Nackens abzuheben versucht oder ihm die Bumpf haut seitlich massig 
mit den Fingern zwickt. Er springt dann wüthend zur Seite und 
beisst sich in den entsprechenden Vorderfuss. 

Zu ähnlichen tobsüchtigen Anfällen kommt es auch in Folge 
von Zufälligkeiten, die Niemand verschuldet hat. Eines Tages fand 
ich ihn in einem scheusslichen Wuthanfall. Ein äusserlicher An- 
lass war nicht zu ermitteln, also Hess ich ihn festhalten, wozu 
die Kraft dreier Männer nothwendig war, und untersuchte das 
schäumende Maul. Ich ermittelte, dass er sich ein Knochenstück 
zwischen die Backzähne derartig eingekeilt hatte, dass er es nicht 
loswerden konnte. Es gelang mit Mühe dasselbe zu beseitigen. 
So wie dies geschehen und das Thier wieder auf den Boden ge- 
setzt war, beruhigte er sich augenblicklich. 

Ich habe geschildert, wie theilnahmlos sich der Hund gegen 
andere Thiere und gegen den Menschen verhält. Um so merkwür- 
diger ist eine Beobachtung, die zuerst von meinem früheren Assi- 
stenten Dr. von den Steinen gemacht wurde. Herr v. d. Steinen, 
welcher sich viel mit dem Thiere beschäftigte, brachte den Hund 
zum Spielen. Wenn man ihn wiederholt mit sanften Schlägen 
tätschelt und leicht hin- und herzerrt, so fängt er, sofern er bei 
guter Laune ist, an zu spielen, wie ein junger Hund, beisst zum 
Spass, springt hin und her u. s. w. Auch hierbei verräth sich der 
Mangel an Ort findungsver mögen. Yerlässt man ihn nämlich 
plötzlich, nachdem man mit ihm gespielt hat, so fährt er noch eine 
Weile fort zu spielen, ohne Jemand vor sich zu haben. Hat er 
sich nachher beruhigt, sq nimmt er nie von selbst das Spiel wie- 
der auf. Auch mit andern Hunden spielt er nur, wenn diese das 
Spiel beginnen. 

Die Entleerung des Harnes und Kothes gehen bei ihm durch- 
aus normal vor sich. Beim Harnen hebt er nicht das Hinterbein, 
sondern neigt, wie ganz junge Hunde thun, den Bauch. Kurz vor 
der Kothentleerung wird er oft unruhig und läuft schnell im Kreise 
umher. 

Lernt ein solches Thier, dessen psychisches Leben so tief her- 
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abgedrückt ist, noch aus der Erfahrung? Wird es noch gewitzigt? 
Weiss es sich noch mit einem Bestehen von Erfindungsgabe aus 
einer Verlegenheit zu ziehen ? Alle diese Fragen habe ich be- 
achtet. Die bisherigen Mittheilungen enthielten schon mancherlei 
Antworten. Wie wenig unser Hund im Stande war, aus der Er- 
fahrung zu lernen, geht ja hinreichend aus der Schilderung seines 
gegenwärtigen Zustandes hervor, welcher seit mehr als einem Jahre 
konstant geblieben ist Man darf aber nicht behaupten, dass er 
absolut unfähig ist, aus seinen Erlebnissen Nutzen zu ziehen für 
sein Verhalten. Wird er frei ins Zimmer gelassen, so weiss er 
ziemlich rasch den Tisch zu finden, auf welchem der Fleischvor- 
rath liegt. Er richtet sich dann auf den Hinterfüssen empor und 
wittert über den Tischrand hin. Zur Zeit der Fütterung, wenn 
die übrigen Hunde begehrlich bellen, steigt auch er unruhig auf 
die Schranke seines Käfigs und wartet auf seinen Antheil. 

Er ist ferner in einem Fall wenigstens durch schlimme Er- 
fahrungen gewitzigt worden. Harmlos, wie er es zulässt, dass an- 
dere Hunde ihm einen Theil seiner Mahlzeit wegnehmen, ging er 
in den ersten Monaten nach der letzten Operation der Witterung 
folgend auf Hunde zu, die einen Knochen benagten. Er beach- 
tete deren wüthendes Knurren nicht und wurde dann schliesslich 
gebissen. Heute weicht er zurück, wenn ein anderer Hund ihn 
warnend anknurrt. Offenbar hat er also ein wenn auch unklares 
Bewusstsein von einer ihm drohenden Misshandlung. 

Wie zu vermuthen war, ist seine Erfindungsgabe gleich Null. 
Er weiss sich aus keiner Verlegenheit zu ziehen, zu deren Ueber- 
windung das geringste Mass von Ueberlegung genügen würde. 
Setzt man ihn z. B. unter einen Stuhl, zwischen dessen Füssen 
man einige Bindfäden ausgespannt hat, so versteht er es nicht 
herauszukommen. Er bestrebt sich nämlich immer von Neuem 
gerade aus durchzudringen, wobei er auf die Fäden stösst. Ein 
normaler Hund kriecht in gleicher Lage sofort unter den Fäden 
hindurch oder steigt über sie hinweg und ist im Nu in Freiheit. 
Da dieses Thier in seinem ganzen Verhalten so manche Aehn- 
lichkeit mit einem Frosch ohne Grosshirn hat, so bemühte ich mich 
festzustellen, ob auch bei ihm auf gewisse Reize mit maschinen- 
inässiger Sicherheit bestimmte Bewegungen ausgelöst werden. In- 
dem ich solche Bewegungen als Reflexbewegungen bezeichne, leugne 
ich durchaus nicht, dass ihnen bewusste Empfindungen vorangehen. 

7 
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Kratzt man bei diesem Hunde die Seite des Rumpfes, so 
macht er die bereits frtther von mir beschriebenen reflectorischen 
Kratzbewegungen mit dem Hinterfusse. Wunderlicher ist ein Reflex 
der alsbald eintritt, wenn man ihm die Rückenhaut in unmittel- 
barer Nähe der Schwanzwurzel kraut. Er streckt dann regelmässig 
die Zunge aus und leckt sich die Nase. Bei einem anderen Hunde, 
der gleichfalls einen sehr grossen Substanzverlust beider Hirn- 
hälften erfahren hatte, hatte dieser Reflex einen noch viel auf- 
fälligeren Charakter. Dieser machte nämlich jedesmal, wenn man 
ihn an der Schwanzwurzel kratzte, Bewegungen mit den Kiefern, 
wie sie die Hunde machen, wenn sie sich das Ungeziefer zer- 
knuspem. Dabei neigte er regelmässig den Kopf zur Erde, so 
dass es den Anschein hatte, als wenn er Fressbewegungen am Erd- 
boden ausführe. Hielt man ihm die linke hohle Hand hin, wäh- 
rend man ihn mit der rechten an der Schwanzwurzel kratzte, so 
frass er sofort aus der leeren hohlen Hand. Auf Fremde machte 
dieser Versuch vielfach den Eindruck, als wenn ich das Thier I 
mühsam abgerichtet hätte, also zu thun. Wie mächtig dieser ma- 
schinenmässige Reflex ist, lehrte folgender Vorfall: Er war gerade 
dabei aus einem mit Milch gefüllten tiefen Napf zu saufen, als ich 
ihm die Schwanzwurzel kratzte. Sofort hörten die Leckbewegun- 
gen der Zunge auf, und er tauchte die Schnauze tief in die Milch, 
um auf dem Boden des Gefässes die wunderlichen Knusperbewe- 
gungen zu machen. Nach Abschluss des Versuchs prustete er, um 
die in die Nasenlöcher eingedrungene Milch los zu werden. 

Unser Hund zeigt noch einige andere sonderbare Reflexe. 
Kratzt man ihn unter dem Kinn, so sperrt er den Rachen auf nnd 
gähnt. Gibt man ihm einen leichten Klapps mit flacher Hand von 
hinten her gegen den Steiss, so setzt er sich hin. Nach einem 
leichten Nasenstüber niest er. Hier sei auch noch erwähnt, dass 
er sich wie ein normaler Hund schüttelt, wenn er mit Wasser 
bespritzt wird. Gibt man ihm ein langes Stück Fleisch mit dem 
einen Ende ins Maul und versucht dasselbe am andern Ende hal- 
tend ihm zu entreissen, so stemmt er sich ganz wie ein normaler 
Hund dagegen und macht äusserst kräftige Ruckbewegungen, um 
sich seine Beute zu sichern. Dabei äussert er aber keinen Ver- 
druss und wird wie angegeben, auch nicht zornig, wenn man ihm 
das Fleisch wirklich aus dem Rachen reisst. 

Als Schlussergebniss der zahlreichen Beobachtungen, die ich 



_ 99 

ansffi lirlich geschildert habe, stellen wir hin: Dieser Hund mit 
einer ausgedehnten Zerstörung der Rindensubstanz beider Hirn- 
^lälften, besonders der Scheitel läppen und Hinterhauptslappen ist 
tiefblödsinnig. Er zeigt eine abgestumpfte Empfindung und 
eigeiithtimliche Störungen des Sehvermögens, des Gehörs, Geruchs 
nncl Geschmacks. Die geringfügigen St(»rungen der Bewegung, 
Tvclelie er darbietet, werden durch den Blödsinn und die Stumpf- 
heit der Empfindung hinreichend erklärt. Er äussert keine Spur 
von Geschlechtstrieb. 

Die Angaben, welche ich oben in Abhandlung II gemacht 
bal>e, sind demnach dahin zu ergänzen, dass auch die Sinne des 
Geliörs, Geruchs und Geschmacks nach ausgedehnter Verstümme- 
lung des Grosshims eine dauernde Schädigung erfahren. 

Ausser diesem Hunde habe ich noch eine Anzahl anderer 
Thiere mit sehr grossem Substanzverlust beider Grosshimhälften 
monatelang beobachtet. Ich will aber auf die Geschichte dieser 
Thiere nicht näher eingehen, weil ich die bezüglichen Erschei- 
nungsreihen in meiner zweiten Abhandlung bereits hinreichend 
geschildert habe. Alle diese Hunde sind blödsinnig, aber nicht in 
so hohem Grade wie das Thier, welches ich ausführlich beschrie- 
ben habe. Sie zeigen noch Interesse für andere Hunde, indem sie 
diese beriechen. Bei Annäherung des Menschen verrathen sie 
Freude durch Schwanzwedeln und beweisen sich dankbar gegen 
Liebkosungen und Darreichung von Leckerbissen. Der Geschlechts- 
trieb ist bei allen geschädigt, aber bei der Mehrzahl in deutlichen 
Spuren vorhanden. Sie vollziehen zwar nicht die Begattung, be- 
riechen aber die Geschlechtstheile läufiger Hündinnen und machen 
danach eigenthümliche schlotternde Kieferbewegungen. Alle haben 
femer noch Eigenthumssinn, indem sie die ihnen übergebene Nah- 
rung gegen Angreifer vertheidigen, oder sogar gewaltthätig schwä- 
chere berauben. Sämratlich zeigen sie Stumpfheit und eigenthüm- 
liche Störungen aller Sinne. Wenn mir früher die Schädigungen 
des Gehörs, Geruchs und Geschmacks zum Theil entgangen waren, 
so lag dies daran, dass diese bei minder hochgradigen Verletzungen 
wenig hervortreten, und weil die Feinheit dieser Sinne viel schwie- 
riger zu prüfen ist als die des Gesichtssinns. Die Beeinträchtigung 
in der Verwerthung der Sinneswerkzeuge macht sich bei allen die- 
sen Thieren besonders darin geltend, dass sie sich weder in der 
Aussenwelt noch an ihrem eigenen Leibe zurecht finden können. 
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Keines dieser Thiere hat den Gebrauch eines Sinnes dauernd 
und vollständig eingebttsst. Keines ist an einem Theil seines Kör- 
pers empfindungslos, keines ist blind oder taub. Alle können noch 
riechen und schmecken. 

Nicht ein einziger von allen diesen Hunden hat femer die 
willkttrliche Verfügung über irgend einen dem Willen gehorchen- 
den Muskel verloren. Ihre Bewegungen sind zwar unter Umstän- 
den plump, ungeschickt und unzweckmässig, aber die verschieden- 
artigsten Bewegungen werden noch ausgeführt. Wenn ich früher 
angegeben habe, dass solche Thiere es nicht mehr verstehen, ihre 
Vorderpfoten als Hände zu benutzen, so ist das zu berichtigen. Als 
ich diesen Satz aussprach, hatte ich die Thiere nicht lange genug 
beobachtet. Nach Monaten erwerben auch die tiefblödsinnigen 
wieder allmälig die Fähigkeit, ihre Vorderpfoten als Hände zu 
verwerthen z. B. bei der Benagung von Knochen. Dass alle Be- 
wegungen bei diesen Thieren plump und ungeschickt ausfallen, 
erklärt sich genügend aus der Abstumpfung der Empfindung. 

Wir haben also auf Grund sehr zahlreicher Versuche alle die 
Erscheinungen kennen gelernt, durch welche sich Hunde mit einem 
grossen doppelseitigen Substanzverlust des Grosshims dauernd 
von normalen Thieren unterscheiden. Wir dürfen diese Erschei- 
üungen als Ausfallserscheinungen ansehen. Wie viel aber von den 
geschilderten Störungen auf Verletzung der grauen Rinde, wie viel 
auf Verletzung der weissen Substanz, und wie viel endlich viel- 
leicht auf nicht beabsichtigte theilweise Mitbeschädigung des Strei- 
fenkörpers und des Sehflügels zu beziehen ist, das ist noch erst 
zu erforschen. 

Ich wende mich nun zur Besprechung der Frage, ob und in 
wie weit meine bisherigen Beobachtungen mich berechtigen, in der 
sogenannten Lokalisatiönsfrage ein Urtheil abzugeben. 

Vorbemerkungen Ober die Frage der Lokalisatipn der Funktionen 

des Grosshirns. 

Hitzig, Ferrier und Munk haben mir alle drei den Vor- 
wurf gemacht, ich hätte gar keine Vollmacht, in der Lokalisatiöns- 
frage mitzusprechen, weil die von mir angewandte Methode ganz 
ungeeignet sei, um Aufschluss zu gewinnen über die Funktionen 
begrenzter Abschnitte der Rindensubstanz des Grosshirns. Hitzig 
(1) S. 710 bezeichnet sogar mein Forschungsverfahren als einen 



Umweg. Ich werde, um meine Vertheidigung einzaleiten, zunächst 
eine Geschichte erzählen: 

Als ich noch Student war, beklagten sich meine Gommilitonen 
von der juristischen Fakultät über die barbarische Manier, in 
welcher damals das sogenannte Auscultatorexamen gehandhabt 
wurde. Die Herren Examinatoren waren tüchtige praktische Rich- 
ter, die aber das römische Recht zum Theil vergessen hatten. Die 
würdigen Herren hatten also die Gewohnheit angenommen, sich 
unmittelbar vor der Prüfung einige Abschnitte einzuprägen, um 
diese nachher abzufragen. Wenn der unglückliche Examinand in 
diesen Abschnitten nicht beschlagen war, so fiel er durch, wenn er 
auch die ganze übrige juristische Weisheit am Schnürchen herzählen 
konnte. Der Examinator begann mit der Frage nach dem Haupt- 
inhalt des betreffenden Abschnittes. Es erfolgte keine Antwort. 
Gleichwohl fragte er gelassen weiter, was in den einzelnen Para- 
graphen stehe, und da musste denn der Kandidat stumm bleiben 
bis zum Ende der Prüfung. 

Das Verfahren Derjenigen, welche uns schon jetzt eine Special- 
karte der Grosshirnfunktionen mit Eintragung aller Einzelheiten 
darbieten, scheint mir ebenso verkehrt, wie das jener Examinatoren. 
Die Herren thun so, als wenn man alle Einzelheiten wissen könne, 
ohne eine sichere Kenntniss von dem Hauptinhalt des Ganzen zu 
haben. Mir scheint es, dass der solidere Weg der wäre, zunächst 
aus dem Groben festzustellen, ob grössere Abschnitte der Rinden- 
substanz des Grosshirns abweichende Funktion haben und erst 
später zum Studium der Einzelheiten überzugehen. Wie wenig 
Sicheres die Zeichner der Specialkarten des Gehirns bis jetzt 
aber herausgebracht haben, leuchtet genugsam aus der Vergleichung 
ihrer Leistungen hervor. In dem Scheitel läppen des Hwides z. B. 
bringt Hitzig das Muskelbewusstsein, Ferrier die Centren für 
die willkürliche Bewegung, Munk die Fühlsphäre unter. Es ist 
wohl dringlicher, erst zu erforschen, ob Wollen und Empfinden 
überhaupt an räumlich begrenzte Rindenstücke gebunden sind und 
die Fragen nach den Einzel-Centren für Bein, Schwanz und Unter- 
kiefer zu vertagen. Dieser Ueberlegung folgend bin ich auf dem 
von mir betretenen „Umwege^ weiter fortgeschritten. Ich habe 
demgemäss, nachdem ich festgestellt hatte, welche dauernde Stö- 
rungen nach ausgedehnter Verstümmelung des ganzen Grosshirns 
auftreten, angefangen zu untersuchen, wie sich z. B. ein Hund mit 
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Verlust beider Scheitellappen verhält, verglichen mit einem sol- 
chen, der beide Hinterhauptslappen verloren hat. Später werde 
ich die bisherigen Ergebnisse dieser Reihe von Versuchen mit- 
theilen. Zuvor will ich nur darthun, dass ich volles Recht hatte, 
auf Grund meiner früheren Versuche bereits Bedenken gegen die 
Zulässigkeit der von Hitzig, Ferrier u. A. vorgetragenen Lehren 
zu äussern. 

Es ist mir vorgehalten, meine Versuche seien für die Prüfang 
der Lokalisationsfrage nicht zu brauchen, weil man gar nicht 
wissen könne, wie gross der Substanzverlust sei, den ich mit meinem 
Verfahren anrichte. So lange es richtig ist, dass ein grosses Stück 
aus kleineren Stücken besteht, scheint mir ein Versuch, durch den 
ein grosses Stück des Hirns entfernt wird, mindestens ebenso 
werthvoU als ein Versuch mit einem kleinen Substanzverlust. Bringe 
ich auf einer politischen Karte von Thüringen einen Tintfleck an, 
so lösche ich ein kleines Ländchen aus. Leere ich das ganze 
Tintfass über die Karte, so werden eben viele Ländchen unsicht- 
bar werden, und wenige übrig bleiben. Die Gehirnkarte des 
Hundes von Ferrier enthält ebensoviele Centren als Thüringen 
politische Existenzen zählt. Wenn ich rechts und links durch 
einen Wasserstrahl die Hirnrinde heraussptile, so wird eben rechts 
und links im Sinne von Ferrier eine Anzahl von Centren ver- 
nichtet werden. Wären die Centren so klein, wie behauptet wird, 
so müsste die Summe der Erscheinungen, welche nach der Operation 
hervortritt, jedesmal eine abweichende sein, je nachdem dieses 
oder jenes Centrum geschont wurde. Da eine vollständig symme- 
trisch gleiche Verletzung bei meinem Verfahren gar nicht möglich 
ist, müsste eine sehr deutliche Asymmetrie der Störungen zum 
Vorschein kommen. Meine Erfahrungen stimmten gar nicht zu 
dieser Erwartung und deshalb durfte ich mein Befremden äussern. 

Bei dem grossen Anklänge, welchen die Lokalisations-Idee 
bei vielen Köpfen gefunden hat, scheint es mir nun nicht tiber- 
flüssig, die grossen Schwächen, Widersprüche und Ungereimtheiten 
eingehender nachzuweisen, welche die bisher vorgebrachten Lehren 
enthalten. 

Ich spreche in dieser Angelegenheit nicht als Parteimann, 
denn ich habe gegen die Möglichl^eit, dass verschiedene Ab- 
schnitte der grauen Rinde auch verschiedenen Funktionen vorste- 
hen, nichts einzuwenden. Allerdings bin ich durchaus nicht der 
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Meinung von Munk, dass die Lokalisation der Funktionen des 
Grosshirns eine physiologische Forderung ist. Dass Viele das tief- 
gefühlte Bedürfniss haben, einer solchen Lehre Beifall zu spenden, 
hat schon die Bewegung der Geister bewiesen, welche Gall's 
Lehre verursachte. Ich theile diesen Zug nicht. Ich kann mir 
vorstellen, dass im Gehirn Einrichtungen bestehen, welche fern- 
abliegen von den Ideen, die wir uns über die Einordnung und 
Aufreihung von Centren und ihren Verbindungen machen. Darum 
verlange ich, um an die Lokalisation zu glauben, schlagende Be- 
weise. Sehen wir zu, ob man solche beigebracht hat. 

Die Versuche von Hitzig und Fritsch mit der elektrischen 
Beizung der Hirnrinde können, so interessant sie sind, anerkannter- 
massen für sich allein nicht als Beweismaterial gelten. Was dabei 
gereizt wird, ist immer noch unentschieden. Mich macht gerade 
der Umstand, dass man von grossen Abschnitten der Hirnoberfläche 
aus bei der Reizung gar kein Ergebniss bekommt, zweifelhaft, ob 
bei diesen Versuchen die graue Rinde selbst gereizt wird. Ist 
nämlich wirklich die graue Substanz dem elektrischen Reize zu- 
gänglich, so ist nicht abzusehen, warum sie nicht auch z. B. am 
Stirnlappen erregbar sein sollte. Nun kann ich mir, ich mag im 
Sinn6 der Lokalisatoren die Funktion des Stimlappens zurecht- 
legen, wie ich wolle, kaum vorstellen, wie eine durch Reizung ge- 
steigerte Funktion ohne schliesslichen Bewegungsausdruck bleiben 
sollte. Ist z. B. nach Munk der Stirnlappen das Organ für die 
Ftihlsphäre des Rumpfes, warum kommt nach Reizung des Stirn- 
lappens nicht in Folge gesteigerter Empfindung eine Reflexbewe- 
gung zu Stande? 

Ferrier gibt bekanntlich der sogenannten erregbaren Zone 
eine viel grössere Ausdehnung als Hitzig. Letzterer beschuldigt 
Ferrier, zu intensive Ströme angewandt zu haben. Es fehlt aber 
an jedem Merkmal, welches uns die Anleitung geben könnte, wie 
stark die Reizungsströme sein dürfen. Eine Unterscheidung zwi- 
schen echten und unechten Gentren oder Reizungspunkten ist gar 
nicht zu treffen. Ferrier glaubt, dass die Bewegungen, die er 
nach Reizung gewisser Punkte bekommt, reflektorischer Natur sind, 
während er. bei Reizung anderer Punkte angibt, unmittelbar moto- 
rische Centren zu erregen. Luciani und Tamburini machen 
mit Recht dagegen geltend, dass das ganz willkürliche Unterschei- 
dungen sind. Es steht jedermann frei, wie Schiff gethan hat. 
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alle Bewegungen, die man nach Reiznng der Grosshirnrinde ^vrabr- 
nimmt, für reflectorischer Natar zu halten. 

Die Hypothese, dass die Erfolge der elektrischen Reizung 
uns einen Fingerzeig geben für die Deutung der Funktion der 
gereizten Hirnstelle, wttrde eine erhebliche Stütze gewinnen, wenn 
die Ausrottung derselben Hirnstelle stets den entgegengesetzten 
Erfolg hätte wie die Reizung. Hitzig hat bekanntlich zuerst 
diesen Gedankengang verfolgt und seine Erwartungen bestätigt 
gefunden. Eine Reihe anderer Forscher haben sich in gleichem 
Sinne ausgesprochen. Es ist diese harmonische Ergänzung der 
Reizungsversuche durch Exstirpationsversuche, welche besonders 
die Fernerstehenden geblendet und eine Menge Jünger der modernen 
Lokalisationslehre zugeführt hat. Ich werde zeigen, dass diese 
scheinbare Harmonie eine oberflächliche ist. Hitzig hat nach 
Ausrottung des sogenannten Vorderbein-Centrums eine Bewegungs- 
störung des Vorderbeins gesehen. Andere nennen diese Störung 
Parese. Wenn sie das wäre, so würden der Erfolg der Reizung 
und der Ausrottung des Organs gut zu einander stimmen; denn wir 
kennen Beispiele genug, welche lehren, dass die Reiznng eines 
nervösen Gebildes Bewegung und die Zerstörung desselben Läh- 
mung zur Folge haben kann. Auf Grund dieser Analogie haben 
also F e r r i e r u. A. ihre motorischen Centren in der Hirnrinde 
construirt. Hitzig aber gibt an, dass nach Exstirpation eines 
Centrums nicht Lähmung, sondern bloss Verlust des Muskelbewusst- 
seins auftritt. Da hätte er nun, wie mir scheint, sich darüber aus- 
sprechen sollen, weshalb nach Reizung einer Muskelbewusstsein 
producirenden Hirnstelle Bewegung entsteht. Nach der Analogie 
kann Reizung einer solchen Stelle doch nur das Gegentheil von 
Verlust, d. i. Steigerung des Muskelbewusstseins hervor- 
bringen. Damit aber aus solchem mir an sich nicht klaren Zu- 
stande Bewegung erzeugt werde, dazu bedarf es doch noch eines 
vermittelnden Vorganges, der mit einem reflectorischen eine ver- 
zweifelte Aehnlichkeit hätte. Dann würde aber Hitzig's Ansicht 
mit der von Schiff zusammentreffen, die jener so sehr bekämpft hat. 

Weit bedenklicher aber ist ein anderer Punkt, über den die 
meisten Autoren leichten Herzens hinweggehen. Es ist sehr 
wunderlich, dass Alle, welche sich mit der Exstirpation von soge- 
nannten motorischen Gentren beschäftigt haben, sich immer das 
Vorderbein- Centrum ausgesucht haben. Wenn es so glatt ginge, 



durch Ausschaltung eines Gentrums eine Bewegungsstörung in 
einer bestimmten Muskelgruppe hervorzubringen, warum stellt man 
nicht eine Reihe von Hunden vor, von denen der eine die be- 
treffende Störung am Schwanz, der andere am Unterkiefer, der 
dritte an der Zunge, der vierte am Ohr u. s. w. hätte. Nirgends 
habe ich von solchen Versuchsreihen eine Spur gefunden, und das 
hat seinen guten Grund. Derartige Versuche stimmen nicht mehr 
so glatt wie die mit dem Vorderbein-Centrum. Albertoni und 
Michieli (4) S. 23 exstirpirten das Centrum für die Bewegungen 
des Unterkiefers und der Zunge ohne jeden Erfolg. Ja nach beider- 
seitiger Zerstörung des Kau- Centrums und Zungen-Centrums war 
ein Hund alsbald im Stande zu beissen, zu fressen und sich die 
Schnauze zu lecken. Lussana und Lemoigne (5) S. 123 sahen 
ebenfalls nach Ausrottung gewisser Centren gar keine Störungen. 
Riebet (6), ferner auch Luciani und Tamburini (7) S. 9 u. 10 
theilen ähnliche Beobachtungen mit. Dupuy (9) S. 12 behauptet 
sogar, er habe bei einem Hunde in einer Sitzung die graue Binde 
einer ganzen Grosshirnhälfte weggenommen, ohne unmittelbar nach- 
her Bewegungsstörungen zu sehen. Ich selbst habe ebenfalls mehr- 
mals nach erheblicher Verletzung der sogenannten motorischen Zone 
unmittelbar nach der Operation keine Bewegungsstörung wahrge- 
nommen. In dem einen Fall, welcher von Herrn Dr. Svetlin aus 
Wien in meinem Laboratorium operirt war, trat die vorschrifts- 
mässige Störung an Vorder- und Hinterbein erst einige Stunden nach 
dem Eingriff hervor, um nach einigen Tagen wieder zu verschwin- 
den. Aufmerksam will ich auch noch darauf machen, dass die 
Störungen von Vorder- und Hinterfuss immer mit einander verknüpft 
sind. Wer das Hinterbein-Centrura allein exstirpirt, wird die leichte 
Parese des Vorderbeins mit in den Kauf bekommen. Ich möchte 
Denjenigen, welche an die Centren glauben, empfehlen, folgenden 
Versuch zu machen. Einem Hunde nehme man genau das durch 
die elektrische Reizung festgestellte Centrum für den einen Vorder- 
fuss fort. Einem zweiten Thiere löffele man mit sorgfältigster 
Schonung jenes Centrums die sämmtlichcn anderen Centren aus. 
Man vergleiche dann beide Tliicre und sehe zu, wer von beiden 
die grösseren Störungen am Vorderbeine hat. 

Den Stoss ins Herz aber empfangen alle die vorgebrachten 
LokalisationsHypothesen, wenn man die Manier beleuchtet, mit 
welcher sie sich der Restitutionsfrage gegenüber abfinden. Haare 
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und Nägel wachBen leidlich schnell nach, wenn sie abgeschnitten 
wurden. Ausgeschnittene Gentren aber können in der erstaunlich 
kurzen Zeit von einigen Tagen wieder fix und fertig erneuert sei n, 
und nur in manchen Fällen bleiben selbst nach Wochen Spuren einer 
Störung zurück. Mau sollte nun glauben, dass nichts leichter sein 
mlisste als das, zu entdecken, an welchem Punkte des Gehirns ein 
untergegangenes Gentrum seine Auferstehung gefeiert hat. Auf- 
gefunden sind die motorischen Gentren mit Hilfe der elektrischen 
Reizung, also mtlsste man auch das neuerzeugte Gentrum durch 
dasselbe Reagens wiederfinden. Dieser Weg ist denn auch ein- 
geschlagen worden. Man hat einem Hunde das Vorderbein-Gentrum 
weggenommen und nachdem sich alle Störungen ausgeglichen hatten, 
sorgfältig nachgesucht, wo sich das neuentstandene Centrum ange- 
siedelt haben könne, aber es ward nicht angetrofien. Nicht bloss 
auf derselben Hirnhälfte, sondern auch auf der entgegengesetzten 
Hälfte wurden die Nachforschungen fortgesetzt, aber mit gleich 
geringem Erfolg. Ich will als Beispiel für letzteren Fall einen 
sehr sorgfältig ausgeführten Versuch von Luciani und Tam- 
burini (7) S. 65 anführen. Ein Aflfe war von den Folgen einer 
Verletzung der linksseitigen motorischen Zone vollständig herge- 
stellt. Es wurden nun die symmetrischen Gentren rechts blass- 
gelegt und elektrisch gereizt. Die darauf folgenden Muskelzuckun- 
gen waren aber durchaus einseitig, d. h. auf die gekreuzte Körper- 
hälfte beschränkt. Nach Ausschälung derselben Gentren trat die 
Lähmung ebenfalls nur auf der gekreuzten Seite hervor, ganz wie 
nach der ersten Operation. Die Methode der elektrischen Reizung 
stimmt also angeblich nur dann, wenn es gilt die ursprünglich 
vorhandenen Gentren zu entdecken. Die regenerirten Gentren ent- 
ziehen sich auf wunderbare Weise diesem Forschungsmittel. Wir 
vermögen daher der Methode der elektrichen Reizung bei diesen 
Untersuchungen überhaupt keinen Werth beizumessen und werden 
sie in der folgenden Besprechung nur nebenher berühren. 

Wenn die Funktionen, die unmittelbar nach einer Verletzung 
erloschen sind, sich nach einiger Zeit wieder herstellen, so sind 
offenbar nur drei Fälle möglich: 

1) Die für Zeit erloschenen Funktionen werden übernommen 
von dem unversehrten Rest der Rindensubstanz der verletzten 
Hirnhälfte. 

2) Die unversehrte Hirnhälfte tritt stellvertretend ein. 
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3) Die Stellvertreti^ng wird nicht von der Rindensubstanz 
sondern von einem anderen Hirntheil übernommen, z. B. vom 
Streifenkörper, Sehhttgel u. s. w. 

Alle drei Möglichkeiten sind von den verschiedenen Vertre- 
tern der Lokalisations-Hypothese benutzt worden. Es ist aber leicht 
za beweisen, dass sie dabei theils mit den Thatsachen in grellen 
Widerspruch gerathen, theils das Princip, welches sie verfechten 
^virollen, ahnungslos opfern. 

Wir wollen in der folgenden Beweisführung an einen beson- 
deren Fall anknüpfen. Nehmen wir an, einem Hunde sei auf der 
linken Seite die ganze sogenannte motorische Zone weggenommen 
i?vorden, und das Thier sei von der auf diesen EingriflF folgenden 
Parese wiederhergestellt. 

Wollte man nach Carville und Dur et die stellvertretende 
flirnsubstanz in dem unversehrten Rest der verstümmelten Halb- 
kugel suchen, so wird wie Riebet (6) S. 140, Luciani und Tam- 
burini (7) S. G2 ganz richtig aus einander setzen, damit sofort 
das Prinzip der Lokalisation preisgegeben. Der Rest der verstüm- 
melten Halbkugel ist ja bereits dicht mit sensorischen Centren be- 
setzt. Soll das Ängencentrum nun zugleich Knochen zermalmen 
oder das Ohrencentrum mit dem Schwanz wedeln? Wenn diese 
Frage mit Ja beantwortet wird, und ich für meine Person thue 
dieses, so ist damit das Flourens'sche Prinzip im. Wesentlichen 
anerkannt, indem zugegeben wird, dass derselbe Abschnitt grauer 
Substanz höchst verschiedenartige Vorgänge vermitteln kann. 

Die Annahme von Carville und Duret ist aber ferner, wie 
ich schon in der ersten Abhandlung hervorhob, unzureichend; denn 
sie gibt keine Auskunft darüber, wie es möglich sein soll, dass 
ein Thier mit vollständigem Verlust der grauen Rinde einer Hirn- 
hälfte gleichwohl keine dauernde Lähmung zeigt. 

Noch viel leichter ist die innere Haltlosigkeit der neuerdings 
von Munk (11) aufgestellten Hypothese darzuthun. Munk be- 
hauptet, dass alle Fühlvorstellungen, die sich auf die gekreuzte 
Körperhälfte .beziehen, für immer verloren gehen sollen, wenn die 
Rinde des Stirn- und Scheitellappens zerstört worden ist. Dass 
nach Zerstörung der sogenannten motorischen Zone höchst ausge- 
prägte Störungen der Empfindung beobachtet werden, habe ich in 
meiner ersten Abhandlung bewiesen. Wenn aber Munk angibt, 
dass dieser Eingriff „den bleibenden Verlust aller Gefühle und 
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Gefühlsvorstellungen des gekreuzten Körpertheils ( Rindenbewegungs- 
und Rindengefilhllosigkeit) zur Folge haben soll", so ist es mir 
ganz unbegreiflich, wie diese Angaben mit den Thatsaehen in 
Einklang gebracht werden sollen. Lange vor mir hat E e u z i 
(vergl. Lussana und Lemoigne (5) S. 121) ein Thier acht Mo- 
nate lang am Leben erhalten, dem er eine ganze Hälfte des Gross- 
hirns weggenommen hatte, und das gleichwohl nichts von den 
fürchterlichen Störungen zeigte, die Munk beschreibt. Ich selbst 
habe drei Fälle von Hunden beobachtet, denen nicht bloss die g-anze 
Fühlsphäre nach Munk, sondern auch noch der grösste Theil der 
übrigen Oberfläche des linken Grosshirns zerstört war. Diese 
Thiere zeigten wohl die von mir beschriebene Stumpfheit der 
Empfindung auf der rechten Seite, waren aber nichts weniger als 
gefühllos oder gar gelähmt. Schon die eine Thatsache, dass ein 
Hund, welchem das linke Vorderbein-Centrura nebst Umgebung 
ausgespült ist, gleichwohl die Fähigkeit wieder erwerben kann, 
die rechte Pfote zu reichen, widerlegt Munk's Lehre von der Rin- 
denlähmung. 

Ferrier u. A. nehmen an, dass der Ersatz nach Ausschälung 
der linksseitigen motorischen Zone dargeboten wird von der sym- 
metrischen rechten Zone. Es ist für mich zweiflFellos, dass jede 
Hirnhälfte in leitender Verbindung steht mit allen Muskeln nnd 
Sinneswerkzeqgen des ganzen Körpers. Ich habe also an sich 
gegen die Idee nichts einzuwenden, dass nach Verletzung einer 
Hirnhälfte die andere Hälfte durch üebung einen bis dahin ver- 
nachlässigten Einfluss auf die Muskeln derselben Seite stärker aus- 
bilden könnte, aber die Lehre Ferrier's, dass bloss gerade die 
symmetrischen sogenannten Centren die Stellvertretung 
übernehmen sollen, widerspricht durchaus den Thatsaehen. 

Ein Hund, welchem die motorischen Centren beiderseits zer- 
stört sind, rausste nach Ferrier für immer gelähmt sein, was nicht 
zutrifi't. Er sieht sich durch diese unbequeme Thatsache sehr in 
die Enge gedrängt und greift als Rettungsanker zu einem wahr- 
haft verzweifelten Mittel. Er meint, dass in diesem Fall der 
Streifenkörper die Rolle tibernimmt, die vor dem 
Eingriff die sogenannten motorischen Zonen besorgt 
haben. 

Stärker kann sich allerdings die Lokalisations-Hypothese nicht 
biosssteilen, als wenn sie zugeben muss, eine solche Rettung nöthig 
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zn haben. Ist man erst so weit gekommen, dass der Streifenkör- 
per die Funktionen der Rindensubstanz übernehmen soll, so geht 
man ja über das hinaus, was Flonrens behauptet hat. Dieser 
meinte doch wohl nur, dass ein Theil der Substanz der Windun- 
gen entbehrlich sei, weil der Rest fUr den Verlust eintreten könne. 
Nach Ferrier werden aber sämmtliche Windungen über- 
flüssig; denn dieselbe Rettung ausserhalb der Hirnrinde wird er 
auch suchen müssen, wenn es gilt stellvertretende Substanz für die 
beiderseits vernichteten Sinnescentren zu finden. 

Dieser nothwendigen Folgerung haben sich Luciani und 
Tamburini (8) S. 75 auch nicht entzogen. Da sie fanden, dass 
ein Aflfe, welchem das Sehcentrum auf beiden Seiten vollständig 
ausgeschält war, doch wieder ganz gut sehen lernte, so schliessen 
sie, dass die Sehhügel und die Vierhügel die Wiederherstellung 
der verlorenen Funktion vermitteln sollen. 

In derselben Form wie die angegebenen Beispiele gezeigt 
haben, lässtsich nun der Vernichtungskampf gegen jede Lokali- 
sationslehre führen, die kleine umschriebeneCentren für 
die verschiedenen Funktionen der Hirnrinde konstruirt. Man fragt 
zunächst: Was ist aus einem umschriebenen Gentrnm geworden, 
wenn es vernichtet ist, und die Funktion sich wiederherstellt? 

Die nächste und wohlfeilste Antwort ist immer die : Das Cen- 
trum war nicht vollständig ausgeschält. Der Rest desselben, sei 
es nun auf derselben, sei es auf der symmetrischen Hirnhälfte, 
stärkt sich durch Uebung, und dann ist die Funktion wieder da. 
Diese Antwort ist ganz im Sinne vonFlourens und ich finde sie 
auch befriedigend; denn zahlreiche Erfahrungen lehren, dass Or- 
gane von gleicher Funktion für einander eintreten können. 
Das schlagendste Beispiel der Art ist ja, dass nach Exstirpation 
einer Niere die andere sofort die Rolle der vernichteten mit über- 
nimmt und grösser wird. 

Mit dieser ersten Antwort brauchen wir uns aber nicht lange 
abfinden zu lassen. Wir fragen weiter: Was geschieht, wenn auch 
der Rest des Centrums beseitigt wird, und die Funktion sich gleich- 
wohl herstellt. Die erneute Ausflucht, es könnten hier und da 
noch kleine versprengte Fetzchen zurückgeblieben sein, verdient 
keine Beachtung; denn, wenn die Centren begrenzt und um- 
schrieben sein sollen, so können sie doch nicht beliebig gross 
und vielfach sein, sonst bliebe ja ttir alle übrigen Centren kein Platz, 
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Es bleiben demnach für die erneute Fragestellung nur zwei 
Antworten übrig. Die eine ist: Das vertriebene und wiederherge- 
stellte Centrum sucht sich ein Plätzchen, welches bereits von einem 
anderen Centrum in Besitz genommen ist. Gibt irgend eine Lo- 
kalisationslehre mit umschriebenen Centren diese Antwort, so 
tödtet sie sich selbst, indem sie das Princip aufgibt, von welchem 
sie ausging. Sie sägt selbst den Ast ab, auf welchem sie sicher 
zu sitzen vorgab, wenn sie zugesteht, dass eine und dieselbe Rin- 
denstelle verschiedenartigen Funktionen vorstehen kann. 

Die zweite und letzte Antwort aber, dass die Herstellung 
auch dadurch besorgt werden könne, dass Hirntheile, die überhaupt 
gar nicht der Rindensubstanz angehören, die also ganz ungleich- 
artiger Natur sind, vollkommen neue Funktionen übernehmen, ist 
die böseste von allen. Ist schon die Zumuthung stark, dass um- 
schriebene Centren wie eine verfolgte Zigeunerbande von einem 
Punkte der grauen Substanz zum andern gejagt werden sollen, 
wie soll ich energisch genug den Gedanken abweisen, dass die 
tiefen Hirnganglien ohne Weiteres noch säramtlichen vertriebenen 
Centren der Grosshirnrinde Obdach gewähren sollen. Das ist die- 
selbe Zumuthung als wenn die Centren, die ich im Lendenmark 
nachgewiesen habe, auf dem Wege der Wanderung aus der rae- 
dulla oblongata, wo man sie vor mir suchte, in das Lendenmark 
sich eingeschlichen haben sollten! An Wunder glaube ich vor- 
läufig nicht. 

Diese Kritik habe ich ja in wesentlichen Zügen bereits früher 
geliefert: aber ich habe mich überzeugen müssen, dass der Baum 
des Irrthums nicht auf einen Hieb zu fällen ist, dass er vielmehr noch 
lebenskräftig genug war, um neue wunderliche Blüthen zu treiben. 
Aber fallen wird dieser Baum. Ich hoflfe den Tag zu erleben, an 
welchem man alle die fein ausgearbeiteten modernen Hypothesen 
von engumschriebenen Centren der Hirnrinde in dasselbe Grab der 
Vergessenheit betten wird, in welchem Galls Phrenologie so 
sanft ruht. 

Meine eigenen Erfahrungen über die Lokalisation der Funktionen 

des Grosshirns. 

Wenn ich im Vorstehenden bewiesen zu haben glaube, dass 
diejenigen Lokalisations -Hypothesen unhaltbar sind, welche, sich 
ausschliesslich oder hauptsächlich auf die Beobachtung derjenigen 
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Erscheinnngen stfitzen, welche munittelbar nacb der Verletzung des 
Grosshirns herrortreten, so ist damit natfirlieb nicht gesagt, dass 
es gar keine Lokalisation der Funktionen des Grosshirns gibt. 
Die Bearbeitung der Frage moss nnr wieder da ansetzen, wo sie 
vor Entdeckung der elektrischen Reiznngspnnkte stehen geblieben 
war. Lnssana und Lerooigne haben in ihrem Werk über die 
Physiologie der Nerrencentren bereits den, wie mir scheint, rich- 
tigen Weg angegeben, auf welchem ein sicherer Fortschritt in 
dieser Richtung erwartet werden kann. Man muss zuerst die 
dauernden Folgen der Zersti^rnng grosser Abschnitte der 
Rinde feststellen, bevor man sich an die letzte Aufgabe wagt, die 
etwaigen Ausfallserscheinungen nach kleinen Verletzungen zu 
Studiren. 

Die erste Aufgabe, welche sich aufwirft, habe ich bereits 
früher gelöst. Sie lautet: Welche Störungen bietet dauernd ein 
Thier dar, welches abgesehen von der unzugänglichen Basis die 
graue Rinde einer ganzen Hälfte des Grosshirns verloren hat? 

Ein solches Thier zeigt keine merkbare Einbusse seiner In- 
telligenz. Ein älterer Hund, der diese Verletzung durchgemacht 
hatte, schlief öfter und länger als normale Thiere. Bei einem an- 
deren Hunde, der in der Zeit des vollen Wachsthums durch eine 
Reihe von Operationen den bei weitem grösstcn Theil derMantcl- 
substanz des linken Grosshirns verloren hatte, Hess sich nicht ein- 
mal die Neigung zum Schlaf oder leichtere Ermüdung nachweisen. 
Dieser Hund war sehr lebhaft und intelligent. Beide Thiere, wie 
auch ein dritter mit ähnlicher Verletzung, zeigten die von mir be- 
schriebene Sehstörung des gekreuzten Auges in ausgeprägtem 
Maasse. Alle drei hatten eine stumpfere Empfindung auf der ge- 
kreuzten Seite. Ob auch Gehör, Geruch und Geschmack der ge- 
kreuzten Seite eine Schädigung erfuhren, ist wegen der Schwierig- 
keit der Untersuchung nicht festgestellt worden, aber wohl zu ver- 
muthen. Von einer Muskellähmung oder auch nur Schwäche irgend 
welcher Bewegungen war bei allen diesen Thieren keine Rede. 
Sie glitten aber mit den gekreuzten GHedmassen leichter aus, was 
wohl von der stumpferen Empfindung abzuleiten ist. Beim Gange 
hatten sie die Neigung, häufige Wendungen nach der verletzten 
Seite hin zu machen; doch vermochten sie auch grosse Strecken 
gerade aus zurückzulegen. Auch konnten sie kräftige Wendungen 
nach der gesunden Seite zu ausführen. 
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Ich stellte mir weiter die Aufgabe, Hunde dauernd zu beob- 
achten, denen die Rinde des Scheitellappens beider Seiten in 
grosser Ausdehnung weggesptllt war. Alle diese Thiere zeigen 
einen massigen Grad von Verduramung. Sie hören zwar einen 
Zuruf und kommen herbei; aber es ist ihnen gleichgiltig, mit 
welchem Namen sie gerufen werden, Alle haben eine Sehstörung 
behalten. Sie erkennen durch das Gesicht den Menschen and ihre 
Genossen; aber sie vermögen z. B. nicht durch das Gesicht zu 
unterscheiden, ob man ihnen die leere Hand oder die Hand mit 
einem deutlich sichtbaren rothen Stück Fleisch hinhält. Sie 
schnappen nach der leeren Hand mit derselben Gier und beisseu 
einem in die Finger. Hält man ihnen die Peitsche unbewegt vor^ 
so verrathen sie keine Furcht, verkriechen sich aber, wenn man 
die Peitsche lebhaft bewegt und knallt. Beim Gange vermeiden 
sie alle Hindernisse, auch solche von geringer Breite. Gegen eine 
dtlnne quer ausgespannte Schnur, welche von gesunden Händen 
sofort gesehen wird, laufen sie an. Bei allen diesen Thieren lässt 
sich eine Abstumpfung der Empfindung durch alle Proben, welche 
wir kennen gelernt haben, nachweisen. Ihre Bewegungen sind 
sehr lebhaft, aber ungeschickt. Kein Muskel ist gelähmt oder auch 
nur paretisch. 

Femer habe ich mehrere Monate nach der letzten Operation 
einen Hund beobachten können, welchem Herr Dr. v. Mering 
beiderseits den Schläfenlappen, also dasjenige Stück der grauen 
Rinde weggenommen hatte, welches Munk als Hörsphäre bezeichnet. 
Das Thier war allerdings Schalleindrticken gegenüber stumpf, aber 
durchaus nicht taub. Daneben zeigte es deutliche Sehstörung und 
Stumpfheit der Empfindung. Kurz, es verhielt sich durchaus ähn- 
lich wie ein Thier mit beiderseits vernichtetem Scheitellappen. 

Einen Hund, welchem ich beiderseits eine grosse Zerstörung 
des Hinterhauptlappens zugefügt hatte, konnte ich nur vierzig Tage 
nach der letzten Operation beobachten. Dieses Thier hatte bis 
zu seinem Tode eine hochgradige Sehstörung, war indess nicht 
blind. Es hörte auf beliebige Hundenamen, fand sich aber nicht 
zurecht, um zu dem Rufenden zu gelangen. Die Intelligenz war 
beträchtlich vermindert. Eine Abstumpfung der Empfindung, die 
in der ersten Zeit nach der Operation deutlich merkbar war, konnte 
kurz vor dem Tode des Thieres nicht mehr nachgewiesen werden. 
Bewegungsstörungen waren durchaus nicht vorhanden. 
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Alle diese Thiere, sie moehten die doppelseitige Operation 
am Scheitel-, Schläfen- oder Hinterhanptslappen erfahren haben, 
reagirten nicht mehr in normaler Weise auf gewisse Gernchsein- 
drücke. Sie äusserten, wenn ihnen der Chloroformapparat Torge- 
halten ward, nicht den Widerwillen, den ein normaler oder nur 
einseitig operirter Hnnd äussert. 

Endlich will ich noch kurz erwähnen, dass Herr Dr. Mool- 
man in meinem Laboratorium Versuche angestellt hat fiber die 
Folgen einer Zerstörung des Stimlappens. Ich kann mich hier 
auf die Angabe beschiänken, dass die dauernden Störungen nach 
dieser Operation weit geringitlgiger sind als die nach Eingrififen 
in anderen Abschnitten der grauen Rinde. Nach theilweiser Weg- 
nahme des Stimlappens sind die Folgen unbedeutend. Nach mög- 
lichst vollständiger Wegnahme beider Stimlappen sind die Stö- 
rungen ähnlich denjenigen wie nach Operationen innerhalb des 
Scheitellappens. 

Ausführliche Mittheilungen ttber diese Versuchsreihen unter- 
lasse ich, weil ich fiberflttssige Wiederholungen vermeiden möchte. 
Ich will nunmehr in Kürze die Ergebnisse meiner zahlreichen Ver- 
suche zusammenfassen. 

I. Wenn man einem Hunde die Rindensubstanz des Oross- 
hirns in beliebiger Ausdehnung zerstört, und das Thier am Leben 
bleibt, so kann man ans den dauernden Lebenserscheinnngen 
schliessen, dass ein solches Thier noch bewnsstes Wollen hat. 
Dieses Wollen äussert sich besonders deutlich bei Aufsuchung der 
Nahrung. Ein solches Thier beherrscht durch den Willen noch 
alle Muskeln seines Körpers, die bei dem normalen Thier 
der Willkür unterworfen sind. Es ist also nicht möglich 
durch irgendwelche Verletzung, welche sich auf die Rin- 
denschicht des Grosshirns beschränkt, eine dauernde Läh- 
mung irgend eines Muskels hervorzubringen. Alle Lehren, 
die diesem Satze widersprechen, z. B. die Behauptungen Gharcots, 
beruhen auf unzureichenden oder irrthümlichen Beobachtungen. 
Jedes Stück der grauen Rinde scheint Organ des Willensvorganges 
sein zu können, und jedes hängt mit den ausführenden Werkzeugen 
durch Bahnen zusammen, welche unabhängig sind von der gleich- 
zeitigen Existenz anderer Stücke der grauen Rinde. Es gibt keine 
sogenannten motorischen Sammelpunkte an der Oberfläche des 

8 
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Grosshiins, welche die nothwendigc und aasschliesslicbe Durch- 
gangsstation für die gewollte Bewegung bilden. 

IL Ein solches Thier hat noch bewusstes Empfinden. Von 
jedem Punkte der Körperoberfläche und überhaupt von jedem mit 
sensibler Nervenendigung versehenen Körpertheil ans kann darch 
geeignete Reize das Thier zu Bewegungen veranlasst werden, 
welche als Aeusserungen der Empfindung gelten können. Es ge- 
lingt also nicht, durch irgendwelche Zerstörung der 
Rindenschicht des Grosshirns völlige Empfindungslosig- 
keit in irgend einem Körpertheil herbeizuführen. Die 
übrigen Eingangspforten, durch welche die Seele mit der Aussen- 
weit verkehrt, die Sinne des Gesichts, Gehörs, Geruchs und Ge- 
schmacks sind gleichfalls durch eine beliebige Verletzung der 
Grosshirnrindc nicht dauernd zu verschliessen. Die Handlungen' 
des Thieres werden noch durch alle diese Sinne bestimmt, aber 
nicht mehr in normaler Weise. Die Empfindung so wie sämmtliche 
Sinne scheinen stumpf. Die Sinneseindrücke werden nur mangel- 
haft für zweckmässiges Handeln verwerthet. Ein solches Thier 
vermag sich daher in der Aussenwelt wie an seinem eigenen 
Körper nur schwer zurechtzufinden. 

m. Jeder Hund mit einem namhaften Verlust der Grosshirn- 
rinde beider Halbkugeln zeigt eine dauernde Schädigung der In- 
telligenz. Ist die Verletzung nicht gross, so versimpelt das Thier 
etwas. Beträgt der Substanzverlust jeder Hälfte vier Gramm, so 
ist die Verdummung schon sehr deutlich, und nach sehr aasge- 
dehnter Zerstörung tritt hochgradiger Blödsinn auf. 

IV. Es ist nicht ausgemacht, ob jedes Stück der Hirnrinde 
vollkommen gleichwerthig ist. Thiere mit Zerstörung beider Schei- 
tellappen zeigen, wie aus meinen bisherigen Versuchen hervorzu- 
gehen scheint, dauernd stumpfere Empfindung als solche, welche 
den gleichen Verlust an den Hinterhauptslappen erlitten haben. 
Dagegen scheint die Verletzung der Hinterhauptslappen eine tie- 
fere dauernde Sehstörung zur Folge zu haben. 

So habe ich also aus meinen Versuchen die Ueberzeugung 
gewonnen, dass jeder Abschnitt der Rindensnbstanz des Grosshirns 
sich an den Funktionen betheiligt, aus welchen wir auf Wollen, 
Empfinden, Vorstellen und Denken schliessen. Jeder Abschnitt 
ist unabhängig von den übrigen, mit allen willkürlichen Muskeln 
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durch Leitungen verknUpft und steht andererseits in Verbindung 
mit allen sensiblen Nerven des Körpers. 

Meine Ansicht steht nattlrlich in schroffem Gegensatz zu der- 
jenigen, welche Hitzig und seine Nachfolger aufgestellt haben. 

Hitzig (12) S. 25 sagt z. B.: „Ebenso sicher gestellt ist die 
Thatsache, dass ein beträchtlicher Theil der die grossen Hemi- 
sphären zusammensetzenden Nervenmassen, man kann sagen &st 
ihre eine Hälfte in unmittelbarer Beziehung zur Muskelbewegung 
steht, während ein anderer Theil offenbar wenigstens direkt nichts 
damit zu schaffen hat/' 

Ferner finden sich ebenda S. 31 die Worte j^sondern dass 
vielmehr sicher einzelne seelische Funktionen wahrscheinlich alle 
zu ihrem Eintritt in die Materie oder zur Entstehung aus der- 
selben auf circumscripte Gentren der Grosshirnrinde angewiesen 
sind." 

Letzteren Satz als die Quintessenz seiner Lehre hat Hitzig 
mehrfach feierlich wiederholt. 

Dieser Satz widerspricht, wie ich ausgeführt habe, den That- 
Sachen. 

Wenn eine Lokalisation der Funktionen in der Rinde vor- 
handen ist, so ist sie jedenfalls völlig anderer Art. Von kleinen 
umschriebenen an einander gereihten Centren ftlr die verschiedenen 
Mnskclgruppen oder Hautgebiete kann keine Rede sein. Unter 
meinen Beobachtungen spricht ftlr eine Lokalisation der Gross- 
hirnfunktionen nur die Erfahrung, dass Thiere mit Verlust der 
Hinterhauptslappen weniger stumpfe Empfindung, keine Plumpheit 
der Bewegungen, dagegen dauernd eine erheblichere Sehstörung 
zeigen, als andere Hunde, welche eine gleich grosse Verletzung 
beider Scheitellappen erlitten. Wie diese Erfahrung zu deuten 
ist, lasse ich noch dahingestellt. Vielleicht werden bei Wegspü- 
Inng des Scheitellappens die Basalganglien stärker mitgenommen, 
als dann, wenn der Hinterhauptslappen das Angriffsfeld ist. Eine 
Handhabe zur Construction von circumscripten Centren bietet jene 
Thatsache jedenfalls nicht, da wir uns ja daran zu erinnern haben, 
dass ein Thier mit Verlust der Scheitellappen keineswegs empfin- 
dungslos und ein solches mit gleichem Verlust am Hinterhaupts- 
lappen durchaus nicht dauernd blind wird. 

Aus der Reihe der Verfechter der Lokalisationshypothese 
geben übrigens Luciani und Tamburini (8) S. 22, deren Beob- 
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achtungen sich überhaupt durch Unbefangenheit auszeichnen, zu, 
dass sie an gewissen Punkten der Hirnoberfläche motorische und 
sensorische Centren nicht räumlich zu trennen vermochten. Das 
Princip der circumscripten Centren wird damit von den Ver- 
fassern selbst geopfert. 

Ueber die angebliche Lolcalisation eines Sehcentruins. 

In meiner ersten Abhandlung habe ich bereits angegeben, dass 
man nach Verletzung weit von einander abstehender Abschnitte der 
Hirnrinde die von mir geschilderte Sehstörung beobachten kann. Ohne 
experimentelle Prüfung, ich möchte sagen auf rein philologischem 
Wege, kann Jeder sich von der Richtigkeit meiner Behauptung über- 
zeugen. Man braucht nur die Lage des sogenannten Sehcentrum nach 
den Angaben der verschiedenen Beobachter mit einander zu verglei- 
chen, so wird man staunen über die Wanderlust, deren sich dieses 
Centrum erfreut. Wenn das äussere Auge bei dem einen Menschen 
an der Stirn, bei dem anderen am Nabel sässe, so wären das ähn- 
liche Abstände wie die, welche das innere Auge, das Sehcentrum, 
seinem Sitze nach auf dem Hundehirn zeigt. Wunderlich ist es 
schon, wie sich Munk's Sehsphäre in den verschiedenen Mitthei- 
lungen dieses Autors wie Kautschuk reckt und grösser und grösser 
wird.. An die Munk'sche Sehsphäre lege man nun das Sehcen- 
trum Ferrier's, trage ferner die Berichtigungen von Luciani und 
Tamburini nach und füge endlich noch Lauten bach's Sehcen* 
trum vorn hinzu, so wird man finden, dass vorn nur wenig Hirn- 
masse von dem Schicksal frei bleibt, als Sehcentrum gefasst zu 
werden. Lautenbach's (13) S. 385 Sehcentrum, nach dessen bei- 
derseitiger Ausrottung er vollständige Blindheit beobachtete, 
liegt da, wo nach Munk die Fühlsphären des Vorderbeins, 
des Hinterbeins und der Augenregion an einander grenzen. 
Bei Ferrier fällt dieselbe Stelle mitten in die psychomoto- 
rische Zone hinein. 

Nun die Herren haben trotz ihrer Widersprüche alle zusam- 
men Recht und Unrecht. Die Sehsphäre ist wirklich so gross wie 
alle ihre Sehcentren zusammen und sogar noch grösser; denn wenn 
man diejenigen Gebiete grauer Substanz, welche noch nicht als 
Sehcentrum in Beschlag genommen sind, vernichtet, so wird man 
eben auch Sehstörung beobachten können. Andrerseits wird man 
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finden, dass so nnd so viel andre Störungen namentlich der In- 
telligenz gleichzeitig bestehen. 

Fürstner (14) hat durch sehr interessante Beobachtungen 
an Menschen bewiesen, dass ähnliche SchstörungeUi wie ich sie 
beschrieben habe, nach Affectionen in weit von einander abste- 
henden Rindengebieten vorkommen. 

Was das Wesen der Sehstörung nach Hirnverletzungen an- 
langt, so habe ich die Vermuthnng aufgestellt, dass die Thiere 
Alles verwaschen, grau in grau, wie in Nebel gehüllt sehen. Munk, 
welcher meine Beobachtungen bestätigt hat, gibt eine andere Er- 
klärung. Er meint die Erscheinungen daraus erklären zu können, 
dass die Thiere die Erinnerungsbilder der früheren Gesichtsein- 
drücke verloren haben. Die Thiere mit Defekt des sogenannten 
Sehcentrnms sollen in die Lage eines neugeborenen Kindes gebracht 
sein, das erst sehen lernen muss. Dass Thiere nach einem grossen 
Snbstanzverlust beider Grosshirnhälften Einbusse des Gedächtnisses 
haben, ist von mir bewiesen. Es liesse sich daher der Versuch 
rechtfertigen, in Munk's Weise die Sehstörung bei solchen Thieren 
zu erklären. Dagegen scheint es mir unmöglich, nach Hunk's Vor- 
gange die Sehstörung bei einseitig operirten Thieren zu deuten. 
Der kleine Hund von 4400 gr. Gewicht, von welchem ich in der 
Einleitung erwähnt habe, dass er 5,5 gr Hirnmasse verlor, hat 
diese enorme Einbusse an seinem linken Hinterhauptslappen er- 
litten. Das Thierchen hat von Anfang an keinerlei Störung sei- 
ner Intelligenz gezeigt. Es erkannte Personen und Dinge mit 
Hilfe seines linken Auges ebenso wie vor der Operation und un- 
terschied sich, nachdem die bekannten vorübergehenden Störungen 
ausgeglichen waren, in nichts von einem normalen Thier. Un- 
mittelbar nach der Operation war dieser Hund vollständig blind 
auf dem rechten Auge. Noch heute, fünf Wochen nachher, kann 
er mit Hilfe des rechten Auges nicht Fleisch als solches wahr- 
nehmen. Es ist mir nun im Sinne von Munk nicht begreiflich, 
warum dieses Thier nicht längst aus Erfahrung gelernt haben 
sollte. Fleisch mit dem rechten Auge zu erkennen, da es ja mit 
dem linken Auge stets vortrefflich gesehen hat. Man mtisste, um 
an Munk's Ideengang festzuhalten, bei dem Thiere ein doppeltes 
Bewusstsein der Art annehmen, dass die rechte unversehrte Hirn- 
hälfte nicht im Stande sein soll mit ihrem nnbertihrten Schatz von 
Erinnerungsbildern der verstümmelten linken Hälfte auszuhelfen. 
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Dieser mehr kühnen als einladenden Hypothese wider- 
sprechen aber die Thatsachen. Schon in meiner ersten Ab- 
handlung habe ich angegeben, dass jedes Auge mit beiden 
Grosshimhälften in Verbindung steht. Für diese Behauptung 
kann ich jetzt Beweise bringen. Als Beispiel führe ich folgenden 
Versuch an: 

Einem kräftigen Pudel wurden in tiefer Chloroformnarkose 
am 31. Mai 1878 ftlnf gr Rindensubstanz des linken Hinterhaupts- 
lappens herausgespült. Zugleich wurde das linke Auge ausge- 
schält. Am 22. Juni sieht er auf dem einzigen rechten Auge schon 
so gut, dass er über einen vorgehaltenen Stock springt. Am selben 
Tage schnappt er nach einer vorüberfliegenden Fliege. Am 28. 
Juni flüchtet er sich vor dem vermummten Diener und bellt ihn 
laut an. Anfangs Juli hat er wieder gelernt hingeworfene Fleisch- 
stücke mit leidlichem Geschick aufzufangen. Am 1. November 
1878 ward dasselbe Thier einer zweiten Operation unterworfen, 
durch welche ihm 472 gr des rechten Hinterhauptslappens 
genommen wurden. Nach diesem Eingriff wurde das Sehvermögen 
des rechten Auges nun so schwer geschädigt, dass es noch am 
16. November überhaupt zweifelhaft war, ob er sah. Wird ihm 
ein brennendes Schwefelholz plötzlich vorgehalten, so beachtet er 
es nicht. Der Anblick der bewegten Peitsche flösst ihm keine 
Furcht ein. Erst am 22. November kann mit Sicherheit festge- 
stellt werden, dass er der Bewegung der Hand mit dem Auge und 
dem Kopfe folgt. Ein analoger Versuch an einem zweiten Hunde 
angestellt lieferte ähnliche Ergebnisse. 

Luciani und Tamburini (8) sind auf Grund ähnlicher Ver- 
suche zu derselben Ueberzeugung wie ich gelangt. Auch sie vertreten 
also den Satz, dass jedes Auge mit beiden Hirnhälften zusammen- 
hängt. Die Verfasser irren, wenn sie Seite 73 ihrer Abhandlung 
von mir angeben, dass ich gleich Munk eine vollständige Kreu- 
zung der Sehnerven bei Hunden annehme. 

Gegen Munk's Lehre, dass die Thiere nach Hirnverlusten 
bloss die Erinnerungsbilder verloren haben und diese sich nach- 
her wie ein neugeborenes Kind wieder aneignen können, spricht 
femer schlagend die Thatsache, dass die Wiederherstellung des 
Sehvermögens bei Thieren mit grossem Substanzverlust auf beiden 
Seiten eine sehr mangelhafte bleibt. Es ist gewiss, dass diese 
Thiere in den Gesichtswahrnehmungen noch Fortschritte machen 
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können, aber sie erreichen bald eine Grenze, über welche hinaus 
keine Verbesserung des Sehvermögens mehr zu beobachten ist. 
Sie scheinen sich ähnlich zu verhalten wie ein Mensch, der nach 
dem Verlust eines normalen Auges gezwungen ist, sich mit dem 
bisher vernachlässigten anderen amblyopischen Auge einzuüben. 

Ich halte fest an der Hypothese, dass die Sehstürung nach 
Hirndefekt in einem verringerten Farbensinn und Baumsinn be- 
steht. Pathologische Beobachtungen an Menschen bestärken mich 
in dieser Ansicht. Still ing z. B. theilt in seinem berühmten Buche 
über die Spiral-Irritation S. 101 einen Fall von einem 24jährigen 
Mädchen mit, welches anfallsweise unter Kopfschmerz eine Sehstörung 
auf einem Auge bekam. Es sah dann mit dem betreffenden Auge 
wie durch Bauch und Nebel. Mir scheint, dass solche Personen 
vorübergehend in Folge einer Hemmungswirkung denselben Zu- 
stand haben, wie er nach grossen Hirnverlusten dauernd wird. 

Munk (11 d) S. 42 theilt mit, dass die von ihm operirten 
Affen, welche eine. Sehstörung hatten, „sich mit der Hand über 
die Augen fuhren oder die Augen rieben, gerade wie ein Mensch, der 
weil er nicht deutlich sieht, etwas, was das Sehen stört, am Auge 
vermuthet und es fortzuschaffen sucht''. 

Auch diese Beobachtung scheint mir ilir die Bichtigkeit meiner 
Hypothese zu sprechen. Es kommt dem intelligenten Thiere vor, 
als wenn ihm ein Schleier vor das Auge gezogen wäre, den es mit 
der geschilderten Handbewegung zu entfernen strebt. Im Sinne von 
Muuk sind diese Handbewegungen dagegen ganz unverständlich. 
Wenn das Tbier an sich ganz gut sieht und nur die Erinnerungs- 
bilder verloren hat, warum reibt es dann das Auge? Oder ist es 
Eigenthümlichkeit des Affen, sich die Augen zu reiben, wenn er 
sich besinnt, wie wir uns an die Stirn fassen, wenn wir unser 
Gedächtniss auffrischen wollen? 

Ueber die Deutung der unmittelbar nach einer Hirnverletzung 

auftretenden Erscheinungen. 

In einem früheren Abschnitt habe ich bewiesen, dass die 
Hypothesen, welche die Anhänger der modernen Lokalisationslehren 
zur Erklärung der Wiederherstellung verloren gegangener Hirn- 
fanktionen beigebracht haben, wegen ihrer Widersinnigkeit ver- 
worfen werden müssen. Es fragt sich nun, ob wir im Stande sind, 
eine brauchbare Erklärung der Thatsachen zu geben. Ich habe 
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schon in der Einleitung erwähnt, wo ich den Schlüssel für eine 
zureichende Deutung zu finden glaube. 

Wenn man einem Hunde das Rückenmark durchtrennt hat, 
so werden nach diesem Eingriff zahlreiche Funktionen des isolirten 
Rückenmarksabschnittes fttr längere Zeit gehemmt. Erst im Ver- 
lauf von Wochen erwachen die bis dahin gleichsam schlummernden 
Centren wieder zu ihrer vollen Thätigkeit, und erst dann kann man 
den Reichthum an Lebenserscheinungen würdigen, die ihre Quelle 
in jenen Centren haben. 

Aehnlich liegt die Sache beim Grosshirn. Jede Verletzang 
dieses Organs kann je nach der Lage und Ausdehnung eine Reihe 
von Funktionshemmuugen in denjenigen Gebieten des Gehirns und 
sogar des Rückenmarks herbeiführen, welche durch den Operations- 
akt gar nicht direkt beschädigt worden sind. Oft ist nur ein 
kleiner Theil der Störungen, welche unmittelbar nach der Ver- 
letzung zur Beobachtung kommen, als Ausfallserscheinung zu 
betrachten, d. h. durch die Vernichtung von Hirnsubstanz be- 
dingt. Der ganze Rest der Erscheinungen ist den Hemmungs- 
vorgängen zuzuzählen, d. h. davon abhängig, dass Nervencentren, 
die noch vorhanden sind, für Zeit ihre Funktionen eingestellt 
haben. 

Welche Hirntheile nach einer Verletzung der Grosshirnrinde 
eine Hemmung erfahren, hängt von Umständen ab, deren Natur 
wir bisher nicht zu übersehen vermögen. Da nach ausgedehnten 
Verstümmelungen des Grosshirns das Thier in der ersten Zeit un- 
fähig ist zu stehen und zu gehen, so habe ich als Beispiel ange- 
führt, dass die Centralorgane für jene Funktionen, nämlich das 
Kleinhirn und Mittelhirn, eine Hemmung erleiden können. Wenn 
mir Hitzig deshalb aber zumuthet, ich hätte alle Hemmungs- 
erscheinungen auf das Kleinhirn bezogen, so bin ich an diesem 
sonderbaren Missverständniss wahrlich nicht Schuld. Oben S. 73 
der zweiten Abhandlung ist klar erörtert, welche Ausdehnung ich 
dem Begriff des Hemmungsvorganges gegeben habe. 

Ich glaube, dass alle Theile des centralen Nervensystems 
nach einer Verletzung der Grosshirnrinde eine Hemmung ihrer 
Funktion erleiden können. In erster Linie ist der unverletzte Rest 
des Grosshirns selbst zu nennen. Es leuchtet ein und ist auch 
bereits von älteren Schriftstellern hervorgehoben worden, dass die 
Umgebung einer Hirnwunde unmittelbar nach der Verletzung sich 
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niemals in normalem Zustande befinden kann. Erhebliche Ab- 
schnitte der Randzone sind theils gequetscht oder gezerrt, theils 
leiden sie unter der veränderten Blutbewegung. Während des 
HeilangSYorganges stossen sich solche Randtheilc zum Theil noch 
nachträglich ab, zum Theil erholen sie sich und werden wieder 
funktionsfähig. 

Ausser dieser selbstverständlichen Mitleidenschaft der unmit- 
telbaren Umgebung der Wunde wird aber auch durch Fernwir- 
kung oft der ganze übrige Rest des Grosshirns unmittelbar nach 
der Operation ausser Funktion gesetzt. Besonders deutlich tritt 
diese eigentliche Hemmung des Grosshirns bei solchen Thieren 
hervor, die bereits wiederholten Operationen unterworfen waren. 
Nach dem ersten Eingriff, wenn es sich auch um einen Verlust 
von sechs Gramm und mehr handelte; sind die Thiere, sowie sie aus 
der Narkose erwachen, sofort bei vollem Bewusstsein. Ich glaube 
nicht, dass der Rest der verstümmelten Hälfte des Grosshirns so 
schnell nach der Operation schon wieder funktioniren kann, sondern 
ich vermuthe, dass die ungetrübte Wiederkehr des Bewusstseins 
in diesem Fall der unversehrten anderen Hälfte zu danken ist. 

Viel unheimlicher ist der Verlauf, wenn man einem Thier, 
das bereits durch mehrere Operationen eine sehr grosse Einbusse 
an Hirnsubstanz erlitten hat, eine neue ausgedehnte Verletzung zu- 
fügt. Ein solcher Hund bleibt oft nach der glatt ohne erhebliche 
Blutung oder sonstige Zwischenfälle durchgeführten Operation 
Tage lang ohne Besinnung daliegen und nimmt von selbst keine 
Nahrung zu sich. Wer leichtfertig die unmittelbar nach der Ver- 
letzung hervortretenden Erscheinungen als Ausfallserscheinungen 
ansieht, würde wähnen, einem solchen Thier das Centrum für 
Hunger und Durst oder gar das ganze Centrum für das Bewusst- 
sein genommen zu haben. Ferrier ist in der That in diese 
Schlinge gegangen, als er sein Hungercentrum construirte. Wer 
ruhig abwartet, wird eines Besseren belehrt. In einer Anzahl von 
Fällen dauerte die Unfähigkeit der Thiere, freiwillig Nahrung auf- 
zunehmen, so lange an, dass wir gezwungen waren, die Thiere 
täglich künstlich mit Fleisch und Milch zu ftittern. Den einen 
Hund mussten wir vierzehn Tage künstlich füttern, bevor er die 
ersten Versuche machte, wieder von selbst zu fressen. Später geht 
dann die Besserung schnell vor sich, und man kann nicht im Zweifel 
bleiben, dass solche Thiere aus Hunger und nicht wie Ferrier 
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will aus Gewohnheit fressen. Diejenigen, welche meine Arbeiten 
nur oberflächlich lesen, werden schnell fertig mit der Behaaptang 
sein, dass die geschilderte lang dauernde Bewusstlosigkeit oflTenbar 
eine Folge der unerhörten Hirnquetschung sei, die ich stets dnrch 
meine Methode erzeuge. Darauf erwiedere ich, dass die Thiere 
dann nach jeder beliebigen Operation dieselben Zufälle haben 
müssten. Nach dem ersten Eingriff habe ich aber, wie gesagt, 
niemals diese andauernde Bewusstlosigkeit beobachtet. Die Ab- 
änderung meines Verfahrens, welche ich jetzt stets anwende, bringt 
übrigens kaum eine grössere Druckwirkung mit sich als die ge- 
wöhnliche Auslöffelung. Mir scheint, dass das bereits verstümmelte 
Organ eine geringere Widerstandsfähigkeit hat und deshalb der 
Hemmungswirkung leichter unterliegt. Vielleicht vertheilt sich die 
Hemmung um so mehr, je mehr Masse das Organ noch besitzt, 
während das verkleinerte Organ den Stoss gleichsam concentrirt 
auszuhalten hat. 

Wie weit die tiefen Hirnganglien, der Streifenkörper und 
Sehhügel, bei den Hemmungserscheinungen betheiligt sind, darüber 
vermag ich nichts auszusagen, weil die Funktionen dieser Hirn- 
theile zu wenig bekannt sind. 

Die vollständige Hemiplegie, die man nicht selten nach ein- 
seitigen grossen Verletzungen der Rinde beobachtet, ist, wie ich 
schon früher erwähnt habe, einer Hemmungswirkung zuzuschrei- 
ben, die sich bis auf das Mittelhirn und Kleinhirn erstreckt. 

Selbst das verlängerte Mark und das Bückenmark können 
bei Hunden nach ausgedehnter Zerstörung des Grosshirns Hem- 
mungswirkungen unterliegen. In denjenigen Fällen z. B., in wel- 
chen unmittelbar nach der Operation die Hemianästhesie so hoch- 
gradig ist, dass die Thiere bei Quetschung der betreffenden 
Pfoten diese gar nicht bewegen, muss eine solche Femwirkung 
vorliegen. Wäre nämlich das Rückenmark und verlängerte Mark 
ganz unberührt, so müsste die Quetschung der Pfote doch mindestens 
eine Reflexbewegung zur Folge haben. Ferner zeigen die operirten 
Thiere in den ersten Tagen nicht selten Schluckbeschwerden, 
welche, da ja das Centrum des Schluckaktes im verlängerten Mark 
liegt, auf eine gehemmte Funktion dieses Centrums bezogen wer- 
den müssen. 

Es ist^ mir, um die Beweiskraft meiner Beobachtungen zu 
erschüttern, entgegen gehalten, die von mir gesehenen Dinge seien 
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nur fllr die Erklärung der Erscheinungen nach grossen Ver- 
letzungen zu verwerthen. Nach kleinen Verletzungen gebe es 
gar keine Hemmungswirkungen. Uass letztere nach kleinen Sub- 
stanzveriusten geringer sind, ist selbstverständlich, dass sie aber 
nicht fehlen, das kann ich unwiderleglich beweisen. 

Hitzig selbst gibt an, er habe nach einer Verletzung des 
einen Hinterlappeus nicht bloss Blindheit des gekreuzten Auges, 
sondern auch Starrheit der Pupille desselben Auges wahrge- 
nommen. 

Nun aber wird das Gentrum fUr die Reflexbewegungen der Iris 
doch von Niemand in die Grosshirnrindc gelegt, sondern es herrscht 
fast vollständige Uebercinstimmung darüber, dass der Sitz dieses 
Gentrums in dem verlängerten Mark zu suchen ist. Wenn dem- 
nach Hitzig nach einer Beschädigung des Grosshirns eine vor- 
übergehende Lähmung dieses weit entlegenen Gentrums erzeugte, 
so hat er uns selbst eine Fernwirkung, eine Hemmungswirkung 
demonstrirt. Wird dies aber zugestanden, warum soll nicht auch 
die in wenigen Wochen verschwindende Blindheit eine Hemmungs- 
wirkung und zwar auf den Rest des Grosshirns sein? Das ist 
doch jedenfalls einfacher, als in diesem kleinen Zeitraum ein neues 
Sehcentrum wachsen zu lassen. 

Wir haben also den höchsten Werth auf die Beobachtung 
der dauernden Störungen gelegt, weil diese nach der Ausgleichung 
der vergänglichen Hemmungswirkungen uns allein Aufschluss ge- 
ben können über die wirklichen reinen Ausfallsei*scheinungen. 

Wie sollen wir uns nun aber die Thatsache erklären, dass 
nach kleinen Substanzverlusten des Grosshirns häufig gar keine 
dauernden Störungen zurückbleiben? Die Richtigkeit der That- 
sache kann ich selbst bestätigen. Nimmt man kleine linsengrosse 
Stücke der grauen Rinde an einer beliebigen Stelle fort, so kann 
man schlechterdings keine dauernde Störung bei dem betreffenden 
Thiere wahrnehmen. Die Intelligenz bleibt ja selbst dann ziem- 
lich ungeschädigt, wenn ein Thier fast die ganze Rinden- 
substanz einer Grosshirnhälfte eingebüsst hat. Wie schon früher 
bemerkt wurde, schliesse ich mich in der Erklärung dieser That- 
Sachen ganz an Flourens an. Der unversehrt gebliebene Rest 
gleichartiger Hirnsubstanz kann bis zu einem gewissen 
Grade die Funktionen des verloren gegangenen Stückes über- 
nehmen. 
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Gleichwohl kann ich nicht zugeben, dass auch das kleinste 
Stückchen Hirnsabstanz überflfissig wäre. Es fehlt uns nur an 
den Methoden, den Ausfall, welchen ein Thier oder Mensch nach 
einem kleinen Substanzverlust des Hirns erlitten hat, zu bestimmen. 

Ich bin überzeugt, dass wir ebenso selten die äusserste 
Leistungsfähigkeit unseres Gehirns beim Denken erproben, als wir 
unsere Muskeln der grösstmöglichen Anstrengung unterwerfen. 
Nach einem massigen Substanzverlust kann daher der Rest des Ge- 
hirns durch gesteigerte Thätigkeit die Einbusse decken. Wollte 
man einen brauchbaren Vergleich zwischen dem Zustande eines 
Menschen vor und nach einem Hirnverlust anstellen, so mttsste 
man untersuchen, welches seine äusserste geistige Leistungs- 
fähigkeit vor dem Unfälle war und dann ermitteln, ob er der 
gleichen Anstrengung auch nach der Herstellung gewachsen ist 
Die Methoden zu derartigen Prüfungen sind noch erst zu finden. 
Man hat angegeben, dass Personen, welche nach einseitiger aus- 
gedehnter Zerstörung des Gehirns ungetrübte Intelligenz zeigten, 
leichter ermüdeten. Dieses Merkmal einer verminderten Lei- 
stungsfähigkeit genügt mir zum Beweise, dass die zerstörte Him- 
substanz durchaus nicht überflüssig war. 

„Damit wären wir denn wieder auf dem Standpunkte Flourens' 
angekommen^, ruft Hitzig bei Besprechung meiner Arbeiten aus. 
Diesen Satz unterschreibe ich gern, und ich stehe mit meiner An- 
sicht nicht allein da. Brown-S^quard und Dupuy bekämpfen 
die modernen Lokalisationslehren mit ähnlichen Waffen wie ich, 
womit ich übrigens nicht sagen will, dass ich in allen Einzelheiten 
diesen Autoren beistimme. 

Man wird vielleicht meinen, dass ich auf Grund meiner An- 
sichten nun auch geneigt sein könne, den Fortschritt, welchen die 
Lokalisation der Hirnerkrankungen in neuerer Zeit gemacht hat, 
leugnen zu wollen. Das sei fern von mir. Die Thatsache, dass 
nach Verletzung gewisser Hirnstellen vorzugsweise bestimmte Er- 
scheinungsreihen hervortreten, bestreite ich keineswegs. Unser 
Standpunkt ist damit ganz gut vereinbar. Nothnagel (vgl. dessen 
Arbeit im 57. Bande von Virchow's Archiv), welcher selbst eine 
ganze Reihe von interessanten Beobachtungen über die je nach 
der Oertlichkeit abweichenden Folgen kleiner Hirnverletzungen 
gemacht hat, hält gleich mir Flourens' Lehre trotzdem fUr nicht 
erschüttert. Ich glaube, dass Hitzig's und seiner Nachfolger 
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Exstii-patioDsversachc mit denen NothnageTs zu einer Grappe 
vereinigt werden müssen. Alle diese Versuche lehren, dass nach 
Verletzung gewisser Pankte des Grosshirns gewisse Reizungser- 
scbeinungen auftreten, von denen ein Theil den Charakter der 
Hemmungsvorgänge hat. Man kann die Vermuthung aufstellen, 
dass in jedem Fall eine andere Gruppirung von Leitungsbabnen 
getroffen und erregt wird und dadurch die abweichenden Erfolge 
zu Stande kommen. Ein pathologischer Keiz an derselben Stelle 
wirkend, wo die physiologische Seizung Muskelzuckungen auslöst, 
wird ähnliche Folgen herbeiführen können. Dies Alles kann man 
zugeben, ohne deshalb sich tlir circumscripte Rindencentren zu 
erwärmen. 



Schlussbemerkungen. 

Wie nun auch in Zukunft die Entscheidungen über die von 
uns berührten Streitfragen fallen mögen, so hoffe ich doch auf die 
Anerkennung, dass meine Abhandlungen ein reiches Material neuer 
Thatsachen enthalten. Fast vier Jahre ununterbrochener Arbeit 
habe ich diesen Studien gewidmet. Man wird es mir deshalb nicht 
übel deuten, wenn ich den Wunsch ausspreche, dass die Ergeb- 
nisse meiner Beobachtungen mit meinem Namen verknüpft bleiben 
möchten. 

Hitzig (1) S. 709 sagt in seiner neuesten Mittheilung : ^und 
was von der angeblichen Vollständigkeit der Restitution zu halten 
ist, das lehrt der oben angeführte Doppelversuch^^ Ich 
hätte erwartet, dass der zweite Theil dieses Satzes lauten würde: 
„das lehren die Versuchsreihen von Goltz*"; denn es scheint mir 
unerheblich, ob Hitzig durch einen einzigen Versuch bestätigt, 
was ich in zwei grossen Arbeiten bewiesen habe. Wie Hitzig 
vor Veröffentlichung meiner Abhandlungen über die Restitution 
dachte, geht aus seinem damaligen Ausspruch hervor: „die Phy- 
siologen müssen sich nun einmal an die den Pathologen längst be- 
kannten Erfahrungen über auffällig schnelle Restitution verloren 
gegangener centraler Funktionen gewöhnen''. Es gereicht mir zur 
Genugthuung, dass Hitzig jetzt anderen Sinnes geworden ist. 
Vielleicht ist er jetzt sogar in den entgegengesetzten Fehler ver- 
fallen, wenn er behauptet, dass selbst nach kleinen Hirnverletzungen 
dauernde Störungen zurückbleiben. Prinzipiell ist das gewiss 
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wahr, aber beweisen lässl sich wegen der UnvoUkommenheit un- 
serer Untersach angsmetboden dieser Satz nicht. Der eine Fall von 
Hitzig fällt nicht ins Gewicht gegenüber der Unzahl von Beobach- Eb 
tangen, die übereinstimmend lehren, dass nach kleinen Verletzangen '.\ 
der Bindensabstanz des Grosshirns keinerlei daaernde Anomalien 
bemerkbar sind. 

Mnnk hat in seinen Mittheilungen die Sehstörung und die 
Empiindungsstörung bei Hunden mit Grosshirnverlust ganz ähnlich 
beschrieben wie ich. Wenn er dabei meinen Namen nicht genannt 
hat, so nahm er wohl an, dass meine Arbeiten dem Leser bekannt 
seien. 

Als wichtigstes Ergebniss meiner Untersuchungen betrachte 
ich den Nachweis, dass die Grosshirnrinde in allen ihren Abschnitten 
Organ der höheren psychischen Funktionen namentlich auch der- 
jenigen Thätigkeiten ist, aus welchen wir auf Intelligenz schliessen. 
Munk hält es schnellfertig für selbstverständlich, dass Thiere zum 
Theil blödsinnig sein müssen, welche einen Theil ihrer Sinnesvor- 
stellungen eingebüsst haben. Ich habe die Mängel in der Verwer- 
thung der Sinneswahrnehmungen, welche Hunde mit erheblichem 
Verlust des Grosshirns darbieten, ausführlich geschildert und durch 
diese Beobachtungen die innige thatsächliche Verknüpfung fest- :^ 
gestellt, welche zwischen den Sinnesfunctionen besteht und dem ^ 
was wir Intelligenz nennen. Was aber Munk behauptet, wider- 5. 
spricht durchaus den gewöhnlichsten Erfahrungen. Unter Intelli- M,ii 
genz verstehe ich die Fähigkeit, die Sinneswahrnehmungen ge- [^ 
danklich zu einem zweckmässigen Handeln zu verarbeiten. Ich j^d 
weiss nicht, ob die Philosophen mit dieser Erklärung zufrieden :, 
sein werden. Für die Erläuterung physiologischer Fragen genügt ;ij^, 
sie. Die Intelligenz kann in ungetrübter Kraft fortbestehen, wenn \ 
ein Theil der Sinnesvorstellungen in Fortfall gekommen ist oder \^ 
nie vorhanden war. Ein blinder und harthöriger alter Hund kann 
Beweise von erstaunlicher Intelligenz geben, weil er diejenigen 
Sinneseindrücke, die er noch besitzt, nämlich die des Geruchs und 
Getastes überlegend verarbeitet, während ein junger Hund mit 
schärfsten Sinnen dumm erscheint, weil er die Sinnes Wahrneh- 
mungen nicht zu verwerthen weiss. Nach Munk mUssten die In- 
sassen einer Blindenanstalt oder einer Taubstummenanstalt alle zum 
Theil blödsinnig sein. Wie ungereimt das ist, liegt auf der Hand. 
Ich erinnere an den berühmten Fall von dem blind und taubstumm 
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geborenen Mädchen (Laura Bridgman vergl. Ferrier*8 Werk), 
welche bewandernswerth intelligent war. 

Ein Hund, welcher auf der linken Seite die Sehsphäre und 
zugleich das linke Auge eingebttsst hat, mttsste sich nach Munk 
ebenso verhalten wie ein Thier, welches auf beiden Seiten die 
Sehsphäre verloren hat. Der Unterschied zwischen beiden Thieren 
ist aber enorm gross. Das Thier mit doppelseitiger Zerstörung 
verdammt, das andre bleibt intelligent 

Während Munk die Frage nach dem Sitz der Intelligenz so 
leichthin abthun zu können vermeint, glaubt Riebet (6) S. 165, 
dass Versuche an Thieren hier überhaupt nicht zum Ziele führen 
können. Ich hoffe, dass dieser Autor nach Kenntnissnahme meiner 
Beobachtungen zugeben wird, dass man sich jenem Ziele durch 
Tbierversuche sehr nähern kann. 

Ferrier (15) hat mir den Vorwurf gemacht, ich hätte wohl 
seine Arbeiten nicht im Original gelesen. Dies war insofern be- 
gründet, als mir die ursprünglichen Arbeiten Ferrier's nicht alle 
zugänglich waren. Inzwischen ist Ferrier 's grösseres Werk er- 
schienen, welches ich sowohl in der Ursprache als in der kürzlich 
erschienenen deutschen Uebersetzung genau gelesen habe. Das 
Bach ist wegen seines reichen Inhalts gewiss wcrthvoU; aber ich 
mass dabei beharren, dass Ferrier's Versuche am Grosshirn durch- 
aus nicht beweiskräftig sind. Er hat die von ihm operirten Affen 
nicht lange genug am Leben erhalten und deshalb als dauernde 
Erscheinungen ausgegeben, was vermuthlich nur vorübergehender 
Natur ist. Munk, Luciani und Tamburini haben ihn bereits 
in einigen Punkten berichtigt. Uebrigens habe ich Herrn Ferrier 
Dank dafür zu sagen, dass er meine früheren Arbeiten in seinem 
Werke so eingehend berücksichtigt hat, wie ich dies in meinem 
Vaterlande noch nie erfahren habe. 
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Hierzu Tafel I-III. 



In meinen früheren Abhandlangen habe ich dargethan, dass 
nach Wegnahme grosser Abschnitte beider Hälften des Grosshirns 
bei Händen sehr merkwürdige Störungen dauernd zurückbleiben. 
Damit war die Lehre von Flourens, welche vor meinen Unter- 
suchnngen allgemeine Geltung hatte, widerlegt. Ich habe ferner 
bewiesen, dass die Ansichten, welche Hitzig und seine Nachfol- 
ger über das Vorhandensein von kleinen circumscripten Cen- 
tren in der Grosshirnrinde aufgestellt haben, unvereinbar sind mit 
den Thatsachen, die ich gefunden habe. Dagegen schien es mir 
auf Grund von Erfahrungen, die ich in Abhandlung III geschil- 
dert habe, nicht ausgemacht, ob alle Abschnitte der Gross- 
hirnrinde des Hundes gleichwerthig sind. Ausgedehnte Abschä- 
Inngen der Rinde beider Hinterlappen hatten dauernde Störungen 
zur Folge, die etwas abweichender Natur waren von denjenigen 
Störungen, die nach Verstümmelung der Scheitellappen zurück- 
blieben. Diese Thatsachen, welche zu Gunsten einer Lokalisation 
der Funktionen der Grosshirnrinde sprachen, forderten zu eingehen- 
deren Untersuchungen auf. Ich habe daher seit einigen Jahren 
die sogenannte Lokalisationsfrage durch neue Versuchsreihen stu- 
dirt, deren bisherige Ergebnisse ich hier mittheilen will. 

Methode ')• 

In meinen früheren Versuchen habe ich das Grosshirn da- 
durch verstümmelt, dass ich die Rindenmasse durch einen Wasser- 



1) Eine vorläufige Mittheilung wurde auf der Naturforscherversammlung 
in Baden-Baden im September 1879 gemacht. 

9 
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Strom herausspttite. Man hat diese Methode als roh bezeichnet. 
Ein solcher Vorwurf scheint mir aber eben so wenig gerechtfer- 
tigt, als wenn man einem Chirurgen, der einen Schenkel abzu- 
schneiden hat, es als Bohheit anrechnen wollte, weil er zu dieser 
Operation ein grosses Amputationsmesser und keine Lanzette be- 
nutzt. Bei Beginn meiner Untersuchungen stellte ich mir zunächst 
die Aufgabe, die sogenannte Restitutionsfrage zu prüfen. Zu die- 
sem Zweck kam es mir darauf an, möglichst ausgedehnte Stücke 
der Grosshirnrinde mit thunlichster Vermeidung von Blutungen 
wegzunehmen. Dieses Ziel habe ich erreicht, und die Methode 
hat sich also bewährt. Indem ich aber nach Lösung der ersten 
Aufgabe weiter schritt zur gründlichen Untersuchung der Lokali- 
sationsfrage, machten sich die von mir nie geleugneten Mängel in 
der Spülmethode geltend. Auch bei vorsichtiger Anwendung der- 
selben wird durch den Wasserstrom leicht eine Unterwühlung der 
benachbarten Substanz erzeugt, und die Verletzung wird dadurch 
eine ausgedehntere, als man beabsichtigt hatte. Ferner ist es bei 
der Leichenschau schwierig, die Grenzen der Hirnwunde festzu- 
stellen, da man oft nicht weiss, wie weit die zum Theil unter- 
spülte Randzone noch funktionsfähig war. Aus diesen Gründen 
habe ich bei den jetzt zu berichtenden Versuchsreihen die Spül- 
methode verlassen und zur Erreichung eines neuen Zieles neue 
Wege eingeschlagen. 

Es kam mir jetzt darauf an, scharf begrenzte Abtragungen 
der Hirnrinde möglichst ohne Quetschung und Zerrung der Nach- 
barschaft vorzunehmen und dabei nicht zu blutig vorzugehen. Ein 
Stich mit einer Nähnadel in die Rinde des Gehirns setzt eine 
scharf umschriebene Zerstörung ohne nennenswerthe Blutung. 
Ich dachte mir nun, dass, wenn ich eine freigelegte Hirnfläche mit 
unzähligen Nadelstichen bis zu einer gewissen Tiefe durchbohrte, 
das betreffende Flächenstück vollständig getödtet werden muss. 
Jeden einzelnen Nadelstich mit freier Hand auszuführen, wäre 
natürlich ganz unzweckmässig, da dann die Operation viel zu 
lange dauern würde. Eine Maschine zu konstruiren, durch welche 
Nadelstiche mit grosser Kraft und schnell nacheinander ertheilt 
werden, ist nicht schwer. Z. B. wäre das Prinzip der Nähmaschi- 
nen dazu leicht verwendbar. Aber auch dann würde der Zeitver- 
lust, den die Zerstörung eines grösseren Rindenstückes erheischt, 
immer noch zu erheblich. Ich zog es daher vor, eine grössere 
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Zahl von Nadeln auf einmal wirken zu lassen. Aaf einer kreis- 
förmigen Messingplatte von 1 Gentimeter Durchmesser sind in 
gleichen Abständen vierzehn englische Nähnadeln festgelöthet. 
Die Platte läuft in einer genau sie umschliessenden Röhre, in 
welcher eine starke Spiralfeder angebracht ist. Wird nun mittelst 
einer Handhabe die Platte in die »Röhre hineingezogen und da- 
durch die Spiralfeder zusammengedrückt, so schnellen beim Los- 
lassen der Handhabe die Nadeln mit sehr grosser Kraft aus der 
Bohre hervor. Die Platte mit den Nadeln ist drehbar um die 
Achse der Röhre, so dass die Nadeln bei jedesmaligem Hervor- 
schnellen eine andere Stellung bekommen. Femer ist dafür ge- 
sorgt, dass die Tiefe, bis zu welcher die Nadeln vorspringen sollen, 
verändert werden kann. Dieses Instrument, welches man Hirn- 
schnäpper nennen könnte, habe ich in zwei verschiedenen Grössen 
benutzt. Das grössere besitzt eine Platte von zwei Centimenter 
Durchmesser mit vierzig Nadeln. Lässt man ein solches Instru- 
ment etwa 30 bis 40 mal unter jedesmal veränderter Stellung der 
Nadeln auf eine und dieselbe Hirnfläche einwirken, so kann man 
sicher sein, dass die durchbohrte Rindenschicht vollständig abge- 
tödtet ist Die Blutung bei der Operation ist gering. Dagegen 
ist der Verlauf der Wundheilung kein günstiger. Es dauert lange 
bis alle abgestorbenen Gewebsfetzen abgestossen sind, und die 
Wunde rein wird und vernarbt. 

Darüber nachsinnend, wie den Mängeln dieser Methode ab- 
zuhelfen sei, wurde ich von dem befreundeten Physiker Herrn 
Professor Eundt auf die White'sche Bohrmaschine aufmerksam 
gemacht; ein Instrument, welches hauptsächlich zahnärztlichen 
Zwecken dient Diese Maschine, welche durch ein Tretrad getrie- 
ben wird, setzt durch Vermittelung eines Drahtseiles kleine In- 
strumente in sehr geschwinde rotirende Bewegung. Seit ich diesen 
Apparat erworben habe, benutze ich ihn bei allen Hirnoperationen, 
da er sich ausgezeichnet bewährt hat^. Zuerst verwerthete ich 
eine kleine Kreissäge, die ich durch die Maschine treiben Hess. 

« 

Das Drahtseil gestattet es, die rotirende Kreissäge über beliebige 
Strecken des blossgelegten Gehirnes hinzuführen und scheibenförmige 
Abtragungen der Rinde vorzunehmen. 

1) Ich habe die W hite'sche Bohrmaschine bezogen von C. Ash &Sons, 
Berlin NW., Karlstrasse 30. Dieselbe Firma hat Niederlagen in allen Haupt- 
städten. 
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Andere Endvorrichtungen empfehlen sich, wenn man eng be-* 
grenzte tiefe Verletzungen hervorbringen will. Man kann kleine 
Löffelbohrer oder Gentrambohrer verwenden. Am häufigsten habe 
ich ein Instrument benutzt, das ich Schneckensäge nennen will 
Man denke sich ein schmales Sägeblatt in einigen schwach an- 
steigenden Schraubengängen,, wie eine Wendeltreppe um eine 
Achse gewunden, so dass die Zähne nach aussen gekehrt sind. 
Setzt man ein solches Instrument auf die Oberfläche des Gross- 
hirns, so wird bei rotirender Bewegung desselben ein cylinderisches 
Stück der Himsubstanz herausgeschleudert. Man hat es vollstän- 
dig in der Hand, die Tiefe, bis zu welcher die Zerstörung geschehen 
soll, zu bestimmen und kann ebenso beliebig in der Flächenrich- 
tung mit der Vernichtung der Substanz vorwärts schreiten. So 
gelingt es also leicht, beliebig tiefe Schichtstücke der Grosshim- 
xinAe mit Hilfe dieses Instrumentes abzutragen. Dieses Operations- 
verfahren ist mit weit beträchtlicherer Hirnblutung verknüpft als 
die Durchspülungsmethode. Die Blutung aus den Gefässen der 
Hirnhäute und des Gehirns fällt aber überhaupt wenig ins Gewicht 
gegenüber dem oft erheblichen Blutverlust, welchen die Abtragung 
des knöchernen Schädeldaches verursacht. Dieses habe ich, wie 
früher mit Hilfe des Trepans und der Knochenbeisszange entfernt. 
Die grossen Vortheile, welche die Anwendung der White'schen 
Bohrmaschine mit sich bringt, leuchten ein. Mittelst des Löffels 
und Messers so grosse Rindenstücke zu entfernen, ist sehr zeit- 
raubend und umständlich, ja technisch kaum ausfahrbar, da eine 
der Oberfläche des Gehirns parallellaufende Schnittführung mit dem 
Messer äusserst schwierig ist. Alle Operationen habe ich wie 
bisher in tiefster Chloroformnarkose vorgenommen. Die Störung 
des Allgemeinbefindens ist, wenn sich der Eingriff auf eine Him- 
hälfte beschränkt, eine überraschend geringe. Unmittelbar nach 
dem Erwachen aus der Chloroformnarkose zeigten die Hunde oft 
den besten Appetit. Auch im Verlaufe der Wundbehandlung 
waren die unangenehmen Zwischenfalle selten. 

Beschreibung der Versuche. 

Getreu den Grundsätzen, welche ich aus den früheren reichen 
Erfahrungen abgeleitet hatte, habe ich auch in dieser Versuchs- 
reihe mein Augenmerk vorzugsweise auf die Beobachtung der 
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dauernden Funktionsstörungen, der Ausfallserscheinungen gerichtet. 
Zu dem Ende habe ich die Thiere durch Monate, ja selbst Jahr 
and Tag nach der letzten Operation bei bester Verpflegung im 
Institut behalten und täglich sorgfältig ihr ganzes Verhalten ge- 
prüft. Ich beschloss nochmals unter Anwendung der neuen Methode 
genau zu untersuchen, ob und wie weit die Ausfallserscheinungen 
nach Ort und Grösse der zerstörten Bindenpartie sich ändern. Als 
Angriffsfeld wählte ich wieder die nach Abnahme des Schädel- 
daches von oben her frei sichtbare Oberfläche des Grosshirns. 
Denkt man sich quer auf die Mitte der grossen Längsspalte des 
Grosshims eine Linie gezogen, so wird durch diese jede Hälfte 
des Grosshirns in einen vorderen und hinteren Abschnitt zerlegt. 
In der Regel habe ich nun durch eine einzige Operation die Rinde 
eines einzigen Abschnittes zerstört. Zur Abschälung der von oben 
her sichtbaren Rinde des gesammten Grosshirns brauchte ich also 
mindestens vier Operationssitzungen. Wäre die Rindensubstanz 
des Grosshirns tiberall vollkommen gleichwerthig, so wäre zu er- 
warten, dass ein Hund, der alle vier Quadranten der oberen Hirn- 
rinde verloren hat, sich nur in dem Grade der Ausfallserschei- 
nungen von einem solchen unterscheidet, der nur zwei Quadrs^nten 
besitzt. Besteht dagegen eine Lokalisation der Funktionen der 
Grosshimrinde, so wird voraussichtlich ein Thier, welches die 
beiden vorderen Quadranten eingebüsst hat, sich dauernd wesent- 
lich anders verhalten als ein solches, welchem die beiden hinteren 
Quadranten geraubt wurden. Ein Thier aber, welches alle vier 
Quadranten verlor, wird die Ausfallserscheinungen jener beiden 
vereint zeigen. Es wird ferner interessiren, wie sich ein Thier 
verhält, das die beiden Quadranten einer Seite also die Rinde 
einer ganzen Halbkugel verloren hat, und ob sich dieses etwa 
wesentlich unterscheidet von einem Thier, das über's Kreuz ope- 
rirt wurde, d. h. welchem man z. B. links den vorderen und rechts 
den hinteren Quadranten gelassen hat. Endlich wird zu ermitteln 
sein, welche Verschiedenheit Thiere darbieten, bei denen man nur 
einen Quadranten geschont und drei weggenommen hat, je nach- 
dem der unverletzt gebliebene Quadrant vorn oder hinten gelegeti 
ist. lieber alle diese verschiedenartigen Combinationen besitze ich 
schon jetzt Erfahrungen und bin nocb bemüht, diese zu bereichern. 
Indem ich einige Musterversache schildere, werde ich diesmal zur 
Illustration Zeichnungen beifügen, die vielleicht auch denen, die 
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nicht geneigt sind, meine Abhandlangen aufmerksam zu lesen, die 
Augen öffnen werden über den Werth meiner Beobachtungen. 

Die Zeichnungen sind sämmtlich nach den frischen Gehirnen 
von dem Universitätszeichner Herrn Wittmaack in Strassburg 
ausgeführt worden. Alle Umrisse sind genau in natürlicher Grösse 
wiedergegeben. 

Beginnen will ich mit der Schilderung des Verhaltens eines 
Thieres, welchem der bei weitem grösste Theil der Rinde beider 
Halbkugeln des Grosshirns in vier Sitzungen zerstört war. Die 
Daten der vier Operationen waren: 
2. Juli 1879 links vom operirt. 
7. October 1879 rechts hinten. 
2. December 1879 links hinten. 

10. Februar 1880 rechts vorn. 

Am 21. Februar 1881 wurde dieser Hund, der bis zu diesem 
Tage vollständig gesund geblieben war, durch einen Stich ins Herz 
getödtet. Er hat also ein Jahr elf Tage nach Vollendung der letzten 
Operation gelebt. Zwischen der ersten Operation und der Tödtung 
des Thieres liegt eine Frist von 19 Monaten und 19 Tagen. 

Der Hund war von mittlerer Grösse. Die Länge von der 
Schwanz Wurzel bis zur Schnauze betrug 75 cm. Das Gewicht des 
Leichnams war 12,5 kg. 

Da das Ergebniss der Leichenschau ein ganz ausserordent- 
liches war, so werde ich das Verhalten dieses Thieres in den 
Monaten vor seinem gewaltsamen Tode genau mittheilen. 

Wer den Hund zum ersten Male sah, dem fiel sofort die 
Missgestaltung seines Schädels auf. Da auf beiden Seiten das 
knöcherne Dach von vorn bis hinten weggebrochen war, so ragte 
die in der Mitte stehen gebliebene Knochenspange wie die First 
eines Hauses hervor, während zu beiden Seiten derselben tiefe 
Einsenkungen sichtbar waren. Fixirte man den Kopf des Hundes 
und legte man mehrere Finger neben einander in eine der seit- 
lichen Gruben, so hatte man die Empfindung, als wenn man ohne 
erheblichen Widerstand zu finden, die Basis- des Schädels tastend 
erreichen könnte. Der Blick des Hundes war völlig ausdrucks- 
los und wie erloschen. Sich selbst tiberlassen ging er, wenn er 
hungrig war, mit gesenktem Kopfe schnuppernd einher, unbeküm- 
mert um das, was um ihn vorging. Es war ihm nicht bloss 
gleichgiltig, ob fremde Menschen oderThiere, wie Katzen, Kanin- 
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chen a. s. w., ihm in den Weg traten, sondern er reagirte nicht 
einmal auf den grellsten Lichtreiz, der seine Augen traf. Es 
wurde ein sehr grosser Gasbrenner, wie er zum Glasblasen ge- 
braucht wird, mittelst eines langen Eaatschakschlanches mitten in's 
Zimmer gestellt und der Hahn der Gasleitung so gedreht, dass die 
Flamme ganz klein war. Durch plötzliche vollständige Aufdrehung 
des Hahnes konnte die Gasflamme enorm vergrössert werden. Der 
Hund wurde nun in's Zimmer gelassen, während die Flamme kaum 
sichtbar war. Er schritt langsam zufällig gerade auf den Gas- 
brenner zu. In dem Augenblick, wo er sich in unmittelbarer 
Nähe desselben befand, wurde die Gasleitung vollständig geöffnet 
und eine fusshohe Lohe schlug ihm entgegen. Der Hund blieb 
aber unentwegt in der Richtung seiner Bewegung und hätte sich 
die Nase verbrannt, wenn nicht rechtzeitig die Gasleitung zuge- 
dreht wäre. Dieser Versuch beweist nicht nur, dass das Thier 
durch plötzliche grelle Lichteindrücke nicht erschreckt wurde, 
sondern thut ausserdem dar, dass auch die Wirkung der strahlen- 
den Wärme auf den Kopf ohne Einfluss auf die Bewegungen des 
Hundes blieb. Dass dieser Hund durch Bedrohungen mit der 
Faust oder Peitsche nicht im Geringsten eingeschüchtert wurde, 
ist selbstverständlich. Man hätte also meinen können, dass das 
Thier stockblind wäre und wurde in dieser Ansicht noch dadurch 
bestärkt, dass dasselbe beim Umherwandern im Zimmer gelegent- 
lich mit der Nase an Gegenstände anstiess. Gleichwohl gelang 
es, den Beweis zu führen, dass das Thier nicht stockblind war, 
sondern dass seine Handlungen noch durch die Netzhautbilder be- 
stimmt wurden. Er befand sich in einem grossen oben offenen 
hölzernen Käfig, der mit einer Schiebethür versehen war. Wenn 
er hungrig in seinem Käfig umherging, so stiess er niemals an, 
sondern machte an jeder Ecke die zweckmässigste Biegung seines 
Körpers. Wurde nun, während er umherging, geräuschlos die 
Schiebethüre aufgezogen, so dass plötzlich das volle Tageslicht in 
seinen Käfig fiel, so machte er an der Thür angelangt nicht die 
übliche Wendung, sondern schickte sich an geradewegs aus dem 
Käfig herauszusteigen. Verschlossen wir die Thüröffnung bald 
links, bald rechts durch ein vorgehaltenes Brett, so hielt er ziem- 
lich regelmässig die zweckmässige Richtung ein, um durch die 
übrig gelassene Lücke hindurch das Freie zu gewinnen. Jeder 
* Zweifel, dass der Hund sehen konnte, wurde endlich durch folgen- 
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den Versuch beseitigt. Es wurden beide Augen fest mit Heft- 
pflaster verklebt. Sich selbst überlassen geberdete er sich äusserst 
unwillig und Versuchte es, mit beiden Vorderpfoten sich das 
Pflaster von den Augen zu reissen. Er traf zwar mit den Pfoten 
die Augengegend, verfuhr aber übrigens so ungeschickt, dass er 
die Augen nicht frei zu machen vermochte. Statt wie sonst umher 
zu gehen verliess er kaum seinen Platz. Erst am Tage darauf 
nahm er mit künstlich verschlossenen Augen seine Wanderungen 
wieder auf, stiess nun aber immerfort mit dem Kopfe an die 
Wände und zwar so stark, dass man es aus einiger Entfernung 
hören konnte. Auch stellte er sich jetzt nicht mehr mit den Vor- 
derpfoten auf den Rand der Schranke seines Käfigs, wie er es 
bis dahin zu thun pflegte. Unzweifelhaft war also dieser Hund 
nicht ohne Sehvermögen, aber er zeigte die von mir entdeckte 
. S. 15 u. f. beschriebene Sehstörung im höchsten Grade. 

Er war auch nicht taub; denn man konnte ihn durch sehr 
lauten Zuruf aus dem Schlaf wecken. Er reckte sich dann beim 
Erwachen wie ein unversehrter Hund. War er einmal wach, so 
antwortete er auf das heftigste Geräusch höchstens mit einer 
schwachen Bewegung des Kopfes. Weder drohende Zurufe noch 
schmeichelnde Worte machten auf ihn irgend einen Eindruck. Am 
Gebell anderer Hunde betheiligte er sich nie und war überhaupt 
in der Regel stumm. Nur wenn er Hunger hatte, Hess er ein Ge- 
ieul hören. 

Aehnlich stumpf war seih Vermögen zu riechen und zu 
schmecken. Zwar unterschied er in der Regel Essbares und nicht 
Essbares, doch war er wenig wählerisch. Ein vorgehaltenes Stück 
Holz versuchte er wie einen Knochen zu zermalmen. In eine 
Eisenstange biss er nur einmal hinein, um sie dann sofort loszu- 
lassen. Brachte man einen lebenden Hund in seine Nähe, so ver- 
suchte er ihn anzufressen, ohne dabei irgend welche Leidenschaft- 
lichkeit zu zeigen. In den dargebotenen Menschenfinger biss er 
ohne Zögern hinein. 

Cigarrenqualm und Chloroformdampf beachtete er nicht. 

Seine Hautempfindung war überall herabgesetzt, doch war 
kein Theil seines Körpers ohne Empfindung. Drückte man ihm 
gar zu derb eine Pfote oder zerrte man ihn, so zog er nicht nur 
die beleidigte Gliedmasse zurück, sondern er gerieth in einen 
scheusslichen Wuthanfall und biss blindlings um sich. Besonders* 
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wenn er vollgefresseD der Ruhe pflegte, äusserte er sofort lebhaft 
seinen Verdrnss, wenn man ihn irgendwo anpackte, oder gar ihn 
aufzuheben versuchte. War er zufällig mit irgend einem Fuss in 
seinen Wassernapf getreten, so blieb er in dem kalten Wasser 
beliebig lange stehen. Der Fallthürversnch (Vergl. Abhandlung III 
S. 87) gelang bei ihm mit allen seinen vier Gliedmassen. 

Seine Bewegungen waren in der Regel langsam und auffallend 
plump. Auf schlüpfrigem Boden glitt er leicht ans. Gelegentlich 
fuhren Vorder- und Hinterpfoten gleichzeitig auseinander, so dass 
er mit gespreizten Gliedmassen auf den Bauch zu liegen kam. 
Nie aber verweilte er etwa in dieser wunderlichen Lage, sondern 
er erhob sich sogleich, um weiter zu gehen. Auf rauhem Fuss- 
boden ging er so sicher, dass ein nicht Eingeweihter auf den 
ersten Blick nichts Ungewöhnliches an ihm bemerken konnte. 
Laufen und springen that er nie. Mitunter nahm er aus unauf- 
geklärten Gründen in seinem Käfig eine lebhaftere Haltung an 
und schritt dann mit stolz angerichtetem Schweife und gehobenem 
Kopfe in schnellerer Gangart einher. 

Die Unfähigkeit dieses Hundes, seine Sinneseindrücke für 
ein zweckmässiges Handeln zu verwerthcn, trat besonders deutlich 
bei der Nahrungsaufnahme hervor. Setzte man ihm seinen Napf 
mit Fleisch und zerhackten Knochen in die gewohnte Ecke seines 
Käfigs, so wusste er ihn nach einiger Zeit selbst zu finden und 
zu leeren. Bot man ihm aber denselben Napf dar, während er 
hungrig im Zimmer umherschlenderte, so fand er ihn nie von 
selbst. Er schritt gelegentlich über den Napf hin, patschte mit 
den Füssen hinein und machte sich trotzdem diese Erfahrung 
nicht zu Nutze. Wenn man des Versuchs müde ihn endlich fest- 
hielt und ihm das Fleisch im Napfe unmittelbar unter die Nase 
brachte, so schnappte er sofort zu und verschlang gierig die gefassten 
Bissen. Selten aber gelang es ihm nun von selbst eine Anzahl 
von erfolgreichen Schnappbewegungen zu machen. Meistens biss 
er nach einiger Zeit wieder fehl, traf etwa den Rand des eisernen 
Napfes, dass es knirschte und kam dann alsbald mit dem Kopfe 
ganz heraus. Hatte er aber erst einmal den Napf verloren, so 
fand er ihn kaum je ohne Unterstützung wieder. Knochen ver- 
zehrte er gern, verstand es aber nicht, sie mit den Pfoten gehörig 
festzuhalten. 

Es ist schon erwähnt, dass dieser Hund sich nie weder um 
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Seinesgleichen noch am einen Menschen kümmerte. Er beroch 
also auch nie einen andern Hund und zeigte keine Spur von Ge- 
schlechtstrieb. Er verrieth ferner nie ein Zeichen von Neid, wenn 
ein anderer Hund seinen Kopf gleichzeitig mit ihm in denselben 
Futternapf steckte. 

Dass er leicht in Wuth zu bringen war durch unsanfte Be- 
rührung, ist oben geschildert. Dagegen gab er niemals ein Zeichen 
angenehmer Erregung. 

In den letzten Monaten seines Lebens hat Niemand von uns 
beobachten können, dass dieses Thier jemals mit dem Schwänze 
gewedelt hätte. Auch war es nie zum Spielen zu bringen, während 
eS; bevor es die beiden letzten Operationen durchgemacht hatte, 
sehr zum Spielen aufgelegt war. 

Dass ein so tief blödsinniges Thier nicht im Stande war, 
sich aus eigener Kraft aus einer Verlegenheit zu ziehen, ist selbst- 
verständlich. 

Die sonderbaren Reflexbewegungen, welche ich in Abhand- 
lung HI, S. 98 beschrieben habe, Hessen sich alle bei diesem 
Hunde vorzeigen. Besonders auffällig und regelmässig war bei 
ihm der wunderliche Reflex nach Kratzen der Schwanzwurzel. 
Kratzte man ihm diese Körperstelle, so machte er sofort Beissbe- 
wegungen und knusperte dann eifrig Alles an, was man ihm vor- 
hielt. Bot man ihm z. B. während man ihm die Schwanzwurzel 
kratzte, seine eigene Vorderpfote dar, so biss er lebhaft und 
wiederholentlich in diese hinein. Er lernte nicht, diese thörichte 
Selbstmisshandlung aufzugeben, so dass ich diesen sonderbaren 
Versuch beliebig oft Fachgenossen zeigen konnte. Gelegentlich 
sei auch noch die folgende Beobachtung erwähnt: Ich sah einmal, 
wie dieser Hund, während er in seinem Käfig ruhig aus seinem 
Futterkasten frass, gleichzeitig mit dem einen Hinterbein Kratz- 
bewegungen in die Luft hinein machte. Ein gesunder unversehr- 
ter Hund wird nie Aehnliches thun. Er wird sich entweder hin- 
setzen und das Geschäft des Kratzens erfolgreich besorgen, oder 
er wird fressen und dann die Gliedmassen allein diesem Geschäft 
dienstbar machen. Meine Erklärung jeues Vorfalles ist folgende: 
Das nächste Centruni für die Reflexbewegungen des Kratzens 
liegt, wie ich bewiesen habe, im Rückenmark, denn ein Hund 
mit durchschnittenem Rückenmark macht Kratzbewegungen mit 
dem Hinterbein, wenn man ihm die Seitenfläche des Rumpfes mit 
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der Hand kraut. Wenn nnn beim unversehrten Thier ein ähn- 
licher Reiz, z. B, ein Flohstich statt hat, so wird in erster Linie 
das Rückenmark erregt. Fast gleichzeitig bekommt aber auch 
das Gehirn Nachricht von dem Vorfalle und das Willensorgan 
kann nan nach Belieben den Reflexvorgang der Eratzbewegangen 
spielen lassen, verstärken und richtig leiten oder aber diesen Re- 
flex hemmen, wenn das Gehirn anderweitig darch wichtigere Ge- 
gchäfte in Ansprach genommen ist Bei unserem Hunde mit stark 
verstümmeltem Grosshim ist die Herrschaft des Hirns über das 
Rückenmark gewissermassen gelockert und die Rückenmarkscentren 
gewinnen eine ähnliche Selbstständigkeit wie bei einem Thiere 
mit völlig durchtrennten Rückenmark. 

Durften wir darauf gefasst sein, dass das Gehirn des getöd- 
teten Thieres eine ausgedehnte Zerstörung zeigen würde, so waren 
wir doch äussert überrascht von dem unerwarteten Grade der 
Verstümmelung und Atrophie, die dasselbe darbot. 

Das Gehirn ist auf Tafel I, Figur 1 in natürlicher Grösse 
dargestellt, wie es in frischem Znstande erschien. Dasselbe füllte die 
Schädelhöhle nur zum kleinen Theile aus. Dicke fibröse Schwar- 
ten bedeckten die abgeschälten Partieen des Grosshirns. Ausser- 
dem floss sehr viel Flüssigkeit nach Eröffnung der Schädelhöhle 
ab. Um zu zeigen, einen wie geringen Theil von dem gesammten 
Volumen der Schädelhöhle das Gehirn selbst einnahm, legten wir 
das von seinen Häuten befreite frische Hirn auf die Schädelbasis 
zurück. Oberhalb des Hirns blieb ein sehr ansehnlicher Theil der 
Schädelhöhle ganz frei, so dass man von dem einen seitlichen ge- 
waltigen Fenster des Schädeldaches über das Gehirn hinweg den 
grössten Theil des Umfanges des entgegengesetzten Fensters wahr- 
nehmen konnte. Die Verhältnisse sind in natürlicher Grösse Ta- 
fel I, Figur 2 wiedergegeben. An dem reingekratzten Schädel 
sind die Sägeschnitte, die zur Herausnahme des Gehirns nöthig 
waren, als überflüssig nicht gezeichnet Das Gehirn war, obwohl 
der verblutete Leichnam sofort secirt wurde, auffällig weich und 
durchfeuchtet Ich liess es sogleich in Müller'sche Flüssigkeit legen. 
Nach vollendeter Härtung trat die erstaunliche Kleinheit desselben 
noch in viel grellerem Masse hervor als in frischem Zustande. Das in 
MüUer'scher Flüssigkeit gehärtete gesammte Gehirn dieses Hun- 
des, der von der Schnauze bis zur Schwanzwurzel 75 Centimeter 
masSy wiegt nur 13 grm. Um einen Vergleich zu gewinnen, 
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wurde das unversehrte Gehirn eines Hundes von 70 Centimeter 
Länge ebenfalls in MüUer'scher Flüssigkeit gehärtet. Dieses Ge- 
hirn wiegt volle 93 grm. Nun mag man annehmen, dass von dieser 
Zahl einige Gramm in Abzug zu bringen sind, weil dieses Gebim 
wegen seiner Grösse in gleicher Zeit noch nicht denselben Här- 
tungsgrad erreicht hat. Man mag auch annehmen, dass der zum 
Vergleich gewählte Hund zufällig ein verhältnissmässig hohes 
Hirngewicht besessen hat. Alle solche Annahmen erschüttern nichts 
an der Thatsache, dass der beobachtete Hund mit einem bei- 
spiellos kleinen Gehirn noch eine Fülle von Grosshirnfunktio- 
nen gezeigt hat. Zur vergleichenden Schätzung will ich noch 
anführen, dass das Gehirn, welches auf Tafel II, Figur 3 darge- 
stellt ist, und bei welchem beide hinteren Quadranten der Gross- 
hirnrinde fehlen, von einem Hunde herrührt, der zufällig genau 
dieselbe Leibeslänge hätte, wie der von mir geschilderte tief blöd- 
sinnige Hund. Dieses gleichfalls in Müller'scher Flüssigkeit voll- 
ständig gehärtete Hirn mit zerstörten Hinterlappen wiegt jetzt 
51 grm. Der Hund, von welchem dieses Gehirn herrührt, war 
zum ersten Mal am 2. Juni und zum zweiten Mal am 27. Oktober 
1880 operirt worden und wurde am 14. Februar 1881 durch OeflF- 
nung der Halsschlagadern getödtet. Er hatte also die erste Ope- 
ration acht Monate und zwölf Tage, die zweite Operation nur drei 
Monate und achtzehn Tage überlebt. 

Kehren wir zur Beobachtung des nach der Härtung nur 13 
grm wiegenden Hirnes zurück. Die fast unglaubliche Verkleinerung 
dieses Gehirns kann unmöglich durch den Substanzverlust allein 
erklärt sein, den die vier Operationen unmittelbar erzeugten. Hoch 
geschätzt haben alle vier EingriflFe zusammen 20 grm der Hirn- 
rinde vernichtet. Es müssen sekundäre Veränderungen der Er- 
nährung sein, welche die kolossale Atrophie des Organes veran- 
lasst haben. In der That ergiebt die blosse äussere Betrachtung 
des verstümmelten Gehirns, dass Abschnitte desselben verkümmert 
sind, welche unmittelbar bei den Operationen gar nicht getroflfen 
werden konnten. Am auflFälligsten ist die Verkleinerung des Klein- 
hirns, welche die für dasselbe bestimmte Grube lange nicht aus- 
füllte. Dieser Abschnitt des Gehirns ist in allen seinen Theilen 
gleichmässig verkümmert. Die Wülste des Kleinhirns sind kaum 
halb so breit als die eines normalen Organs. Auch die anderen 
ohne Zergliederung sichtbaren Abschnitte, das verlängerte Mark, 
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die BrOcke, die Grosshirnstiele sind von geringeren Dimensionen, 
als sie der Grösse des Thieres entsprechen. ' Um dies zu verdeut- 
lichen, fertigte ich ans dem gnt gehärteten Gehirn einefi an- 
nähernd gleich grossen Bandes ein Präparat, bei welchem ich den 
gesammten Grosshimmantel wegschnitt. Dieses Präparat besteht 
demnach aas dem verlängerten Mark, dem Kleinhirn, der Brücke, 
den Vierhflgeln, den Hirnstielen, Sehhügeln nnd Streifenhügeln. 
Es wiegt 26 grm. Das gesammte Gehirn des tief blödsinnigen 
Hundes, welches ausser jenen Theilen doch noch Beste des ver- 
stümmelten Grosshirnmantels enthält, wiegt nur 13 grm. Es 
lenchtet demnach ein, wie ansehnlich der sekundäre Schwund aller 
Abschnitte des Himstanimes nach ausgedehnter Zerstörung der 
Grosshirnrinde in diesem Falle gewesen sein muss. Ob es sich 
hier um einen ausserordentlichen Vorgang handelt, oder ob durch 
einen geheimnissvollen Ernährnngszusammenhang die Grosshirn- 
rinde und die übrigen Ilimtheile miteinander verknüpft sind, wird 
die Zukunft lehren. 

Betrachten wir von oben her die Oberfläche des in Bede 
stehenden Gehirns wie es auf Tafel I, Figur 1 dargestellt ist, so 
finden wir an beiden Grosshirnhälften vollständig erhalten den 
Stimlappen, der bei allen vier Operationen absichtlich verschont 
wurde. Ausser dem Stirnlappen ist jederseits noch ein Stückchen 
des medialen Abschnitts des Scheitellappens vorhanden und zwar 
links ein etwas grösseres Stück als rechts. Nach Munk's Hirn- 
karte würde dies einem Abschnitt der Nackenregion entsprechen. 
Von unversehrter Binde ist dann ferner noch am linken Hirn- 
hauptslappen ein Saum des medialen Wulstes wahrzunehmen. Der 
Best der Bindensubstanz mit air ihren Wülsten und Furchen ist 
oben vollständig vernichtet. An der Basis des Grosshirns fand 
sich die Binde zwar nicht gröblich verletzt, aber zum Theil im 
Zustande gelber Erweichung, so dass höchst wahrscheinlich auch 
die Bindensubstanz der Basis nicht voll funktionirt hat. Sehr 
merkwürdig ist ferner, dass die gesammten Basaltheile des Ge- 
hirns die allgemeine Verkümmerung des Organs mitgemacht haben. 
Der Flächeninhalt der Binde der Basis ist nämlich weit geringer, 
als er der Grösse des Thieres nach sein musste. Wir sind also 
zu der unerwarteten Beobachtung gelangt, dass eine sehr ausge- 
dehnte Verwüstung der Grosshirnrinde nicht bloss eine Verkümme- 
rung des Hirnstammes, sondern auch einen Schwund des Bestes 
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der Mantelsabstanz, also eine Verkleinerung aller unversehrt ge- 
bliebener Abschnitte des Gehirns zur Folge haben kann. 

Diejenigen meiner Leser, welche Abhandlung III gelesen haben, 
werden ersehen haben, dass die Ausfallserscheinungen, die ich S. 85 und 
Fortsetzung von einem zuletzt am 8. November 1877 operirten Hund 
beschrieb, fast genau dieselben sind, welche dasjenige Thier dar- 
bot, dessen gehärtetes Gehirn jetzt nur noch 13grm wiegt. Es 
wird daher interessiren, zu erfahren, ob etwa jener Hund, der vier 
Durchspülungen des Grosshirns durchgemacht hatte, nach seinem 
Tode auch einen ähnlichen Zustand des Gehirns dargeboten hat, 
wie das nach der neuen Methode viermal operirte Thier. Jener 
Hund, dessen Verhalten ich damals so ausführlich geschildert habe, 
starb am 20. Juli 1879 unter epileptischen Krämpfen, die ohne 
nachweisbare äussere Ursache bei ihm ausgebrochen waren. Er 
hatte also zwei Jahre und drei Monate die letzte Operation über- 
lebt. Da er zufällig ungefähr dieselbe Grösse hatte, wie der ähnlich 
blödsinnige zweite Hund, so ist eine Vergleichung der Gehirne beider 
doppelt werthvoU. Das Gehirn jenes Hundes, welches in Alkohol 
aufbewahrt und mangelhaft gehärtet ist, wiegt 27grm. Es ist 
also mehr als doppelt so schwer, als das des anderen, welches nur 
13grm wiegt. Wenn wir aber erwägen, dass das Gehirn eines 
unversehrten gleich grossen Hundes etwa 90grm schwer ist, so 
wird deutlich, dass auch in jenem Falle ein bedeutender secun- 
därer Schwund der Hirnmasse eingetreten sein muss. Im Uebrigen 
ist das Aussehen beider Gehirne sehr ungleich. Das 27 grm wie- 
gende Hirn besitzt im Bereich des recljten Scheitellappens noch 
eine Anzahl unversehrter verbreiterter Wülste, und bietet demnach 
durchaus nicht einen so hohen Grad von unkenntlicher Verun- 
staltung dar, wie das 13 grm schwere Gehirn. Jenes war aber 
nach der alten Spülmethode operirt worden. Die erhaltenen Win- 
dungen sind demnach durchaus nicht der getreue Ausdruck der 
Ausdehnung der wirklichen Zerstörung, die durch Unterwühlung 
in der Tiefe vielleicht viel weiter reichte. 

Wir dürfen indess, wenn auch beide Gehirne im Einzelnen 
wegen der verschiedenen Operationsmethode schwer vergleichbar 
sind, doch behaupten, dass das Erscheinungsbild, welches beide 
Thiere in merkwürdiger Uebereinstimmung darboten, die Summe 
der Ausfallserscheinungen umfasst, wie sie nach sehr ausgedehnter 
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ZerstörUDg der ganzen oberen Fläche der Hirnrinde zur Beobach- 
tung kommen. 

Beide Thiere waren wesentlich nur noch wandernde, fressende 
and saufende Beflexmaschinen. Beide verhielten sich gleichgiltig 
gegen Mensch und Thier. Beide theilten die Stumpfheit aller 
Sinne. Jeder von den Hunden hatte noch Empfindung an allen 
Punkten der Haut, und führte Bewegungen aus mit allen seinen 
Muskeln. Beide zeigten nicht mehr einen Ausdruck der Freude. 
Dagegen waren sie leicht durch derbes Anfassen in Wuth zu ver- 
setzen. Beide waren also tief blödsinnig. Dem Grade des Blöd- 
sinns nach schien uns der zuletzt beobachtete Hund mit 13 grm 
Hirngewicht noch tiefer zu stehen, als der andere. Auch hatte er 
plumpere Bewegungen. 

Wir kntlpfen an die Betrachtung des Gehirns von 13 grm 
einige Folgerungen. In Abhandlung III, S. 105 habe ich aus- 
geführt, dass alle vor mir aufgestellten Lokalisationshypothesen 
an der Bestitutionsfrage scheitern müssen. Die merkwürdig rasche 
Wiederherstellung verloren gegangener Funktionen nach Hirnver- 
letzungen wird von den Erfindern der kleinen umschriebenen Gentren 
bekanntlich dadurch erklärt, dass die Funktionen der untergegan- 
genen Gentren nach einiger Zeit von den noch bestehenden Gentren 
übernommen werden sollen. Das Gehirn ist geduldig. Es hat 
über sich ergehen lassen müssen, dass die neuerstandenen Gentren 
von jedem neuen Autor an eine andere Stelle verlegt wurden. Un- 
kümmert um gegenseitigen heillosen Widerspruch wies der eine 
die neu belebten Gentren in dieselbe, der andere in die symmetrische 
Himhälfte. Mancher scheute selbst vor der Kühnheit nicht zurück, 
Himcentren nachwachsen zu lassen wie Eidechsenschwänze. End- 
lich wiesen noch Andere den auferstandenen neuen Gentren ihre 
Wohnungen gar im Streifenkörper und den Sehhügeln an. 

Bei unserem Hunde besserten sich nach jeder Operation in 
den ersten Wochen die Störungen in auflFälliger Weise. Nach der 
ersten Operation, die im vorderen Quadranten links mit Hilfe des 
grösseren Hirnschnäppers ausgeführt wurde, zeigte der Hund die 
kennzeichnenden Störungen in sehr ausgeprägter Weise. Bei dem 
Versuch zu gehen, knickte er mit den Beinen der rechten Seite 
sofort ein und fiel nach rechts um. Die Wirbelsäule war nach 
links eingerollt. Beide Augen zeigten die Neigung, in den linken 
Winkel zuwandern. Auf dem rechten Auge nahm er vorgehaltenes 
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Fleisch nicht wahr, das er mit dem linken sehr gut erkannte. Die 
Hautempfindung erschien auf der ganzen rechten Körperbälfte 
überall sehr herabgesetzt. Er Hess sich ohne Widerstand die 
rechte Vorderpfote in jede beliebige Lage bringen, äusserte auf 
starken Druck keinen Schmerz u. s. w. Alle diese Störungen 
gingen in vorschriftsmässiger Weise innerhalb dreier Monate bis 
auf einen geringen Rest zurück. 

Im Sinne der Lokalisatoren waren also in dieser Zeit die 
neuerstandenen Centren leistungsfähig geworden. In ähnlicher 
Weise ging nach jeder der späteren Operationen immer ein erheb- 
licher Theil der neuentstandenen Störungen wieder zurück. Nach 
der letzten Operation vermochte das Thier nicht selbständig zu 
fressen, sondern inusste künstlich gegittert werden. Einige 
Wochen danach hatte es wieder gelernt, eine grosse Mahlzeit ohne 
Beihülfe zu verschlingen. Das zerstörte Fresscentrum war wieder 
gewachsen ! 

Unser Hund musste also, wenn wir den verschlungenen Pfaden 
der Lokalisatoren in ihren Bestitutionshypothesen folgen wollten, 
in seinem elenden Rest von 13 grm Gehirn nicht bloss die alten 
dort altansässigen Geutren beherbergen, sondern er musste auch 
ausserdem all den vertriebenen obdachlos gewordenen Gentren ein 
neues Heim in demselben engen Räume gewähren. 

Wenn die Natur so gütig sein sollte, für Wiederherstellung von 
Centren so schnell zu sorgen, warum lässt sie das Gehäuse ver- 
kümmern, in dem sie Unterkunft finden sollen? Jeder Unbefangene 
muss zugeben, dass das sehr ernste Schwierigkeiten sind, die nur 
aus Selbstverblendung von den Lokalisatoren geleugnet werden 
können. Die von mir ausführlich begründete Lehre wird mit diesen 
Schwierigkeiten leicht fertig. Die Wiederherstellung der Funktionen 
wird nicht durch neugebildete Centren besorgt, sondern durch 
solche, die schon vorher da waren, und deren Thätigkeit nur flir 
Zeit gehemmt war. 

Die ausserordentliche allgemeine Verkümmerung des Him- 
restes nach ausgedehnter Zerstörung der Rinde zu erklären, scheint 
mir für jetzt verfrüht, doch möchte ich an Folgendes erinnerD. 
Beim unversehrten Thiere enthalten die Basalganglien, die Vier- 
hügel, die Hirnstiele, die Brücke u. s. w., höchst wahrscheinlich 
alle eine Fülle selbständiger Centren. Andererseits werden diese 
niederen Hirntheile von dem Grosshirn aus zur Thätigkeit ange- 



146 

regt. Fällt nun nach Verstfimmelang des Grosshirns in dem tiefen 
Blödsinn die Samme der Anregungen, die den niederen Hirntheilen 
zufliessen, auf ein Minimum herab, so kann sehr wohl eine Ver- 
kttmmemng der wenig beschäftigten Organe die Folge sein. Sie 
können dann einschrumpfen bis zu der Grösse, die für den Fort- 
bestand der selbständigen Centren genügt. Ein Hund, dessen In- 
telligenz herabgedrttckt ist bis auf diejenige des Kaninchens, mag 
auch mit einem verkleinerten Mittelhirn auskommen. 

Wäre die Behauptung der Lokalisatoren irgendwie begründet, 
so musste unser Hund vorzugsweise die Himfunktionen errettet 
haben, die denjenigen Centren der Hirnrinde zugeschrieben werden, 
die er noch besass. Der Hund hatte noch unversehrte Stimlappen. 
Ferrier verlegt in die Stirnlappen die Centren der InteUigenz 
Unser Hund war so tief blödsinnig, dass man sich kaum einen 
tieferen Grad des Blödsinnes vorstellen kann. Man sieht, die 
Probe konnte unglücklicher nicht ausfallen. Munks Hypothese 
steht in ähnlichem schneidenden Widerspruch mit den an diesem 
Thier beobachteten Thatsachen. Dieser behauptet; dass im Stirn- 
lappen die Fühlsphäre des Rumpfes gelegen sei. Nun unser Hund 
besass allerdings noch stumpfe Empfindung im Rumpfe, aber seine 
Empfindung war am Rumpfe durchaus nicht besser, als an den 
Gliedmassen. Nach Munk hätte dieser Hund eine vollständige 
Lähmung und Empfindungslosigkeit der Gliedmassen, der Zunge, 
des Kauapparates etc. haben müssen. Wir haben aber gesehen, 
dass unser Hund Anstrengungen machte, sich die Heftpflaster mit 
den Vorderpfoten von den Augen zu reissen. Wir fanden, dass 
er bei anhaltendem Druck auf eine Pfote einen Wuthanfall bekam 
und um sich biss. Wir theilten mit, dass er, selbstverständlich 
unter zweckmässiger Bewegung der Zunge, Speise und Trank zu 
sich nahm u. s. w. Schwarz und weiss können keine grösseren 
Gegensätze sein, als diese Thatsachen und die Hypothesen 
Munk's. 

Ich wende mich jetzt zur Darstellung der Ausfallserscheinun- 
gen, welche ein Hund darbietet, der beide hintern Quadranten der 
Qrosshirnrinde eingebüsst hat. Das Gehirn, welches auf Tafel II 
Figur 3 abgebildet ist, gehört einem Hunde an, der am 2 Juni 
1880 links hinten und am 27. Oktober 1880 rechts hinten mittelst 
derWhite'schen Bohrmaschine operirt war. Das Thier wurde möglichst 
sorgfältig beobachtet und am 14. Februar 1881 bei völliger Gesundheit 
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dnrch Durchtrennnng der Earotiden getödtet. Ein Blick auf die Ab- 
bildung lehrt, dass die Rinde in solcher Ausdehnung abgeschält ist, 
dass die ganze sogenannte Sehsphäre Munk's und ausserdem die 
sogenannte Fühlsphäre der Augenregion in das Zerstörungsgebiet 
fallen. Beide Hinterlappen sind stark geschrumpft, -so dass das 
Kleinhirn in viel grösserem Umfange freiliegt, als dies beim nor- 
malen Hirn der Fall ist. Die erhaltenen Windungen des unver- 
sehrten vorderen Abschnittes der Hirnrinde zeigen sehr ausgeprägt 
eine Eigenthttmlichkeit, aufweiche ich schon in Abhandlung I, S. 43 
aufmerksam gemacht habe. Die Wülste sind auffallend flach, und 
die Furchen zwischen ihnen wenig tief, fast verstrichen. Diese 
Erscheinung hängt offenbar damit zusammen, dass der unversehrte 
Theil des Grosshirns sich ausdehnen kann, wenn durch Zerstörung 
eines Abschnittes Baum in der Schädelhöhle frei wird. 

Dieser Hund war in massigem Grade blödsinnig. In's Zimmer 
freigelassen, sprang er unter Benutzung aller Gliedmassen lustig 
umher, ohne Jemand auszuzeichnen und zeigte die Neigung, sich 
auf den Hinterpfoten emporzurichten. Er fixirte Niemand mit den 
Augen. Seine Handlungen hatten durchweg den Charakter der 
Zerfahrenheit. Wurde ihm ein anderer Hund zugeführt, so beroch 
er ihn flüchtig, äusserte auch Geschlechtstrieb, Hess sich aber nicht 
lange mit ihm ein, sondern lief bald wieder in anderer Richtung 
fort. Rief man ihn aus einiger Entfernung an, so wendete er 
sofort den Kopf und kam mitunter gerade auf den Rufenden zu. 
Häufig aber verfehlte er vollständig die Richtung und lief zu einer 
andern Person, die nicht gerufen hatte. Im Allgemeinen friedlicher 
Gemüthsart, Hess er sich doch nicht gefallen, dass ein anderer 
Hund seine Mahlzeit mit ihm theilte, sondern knurrte diesen wttthend 
an. Speise und Trank nahm er mit demselben Geschick zu sich, 
wie ein unversehrter Hund. Auch verstand er es geschickt Knochen 
mit beiden Vorderfüssen zu fassen und zu bearbeiten. Selbst auf 
glattem Boden glitt er niemals aus. Eine bemerkenswerthe Ab- 
stumpfung der Hautempfindung war nicht vorhanden. 

Besonders wichtig ist die Thatsache, dass dieser Hund offen- 
bar ganz gut auf beiden Augen sehen konnte. Er vermied nicht 
nur beim Laufen Hindernisse mit Sicherheit, sondern sprang sogar 
über eine ihm in den Weg gehaltene Leiste. 

Als seine Augen mit dem Augenspiegel untersucht wurden, 
wandte er den Kopf stets weg, so wie die reflectirten Lichtstrahlen 
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der Lampe in sein Ange geschickt wurden ^). Ferner bog er auch 
sofort nach anderer Richtung aus, als ihm eine grosse Oasflamme 
in den Weg gestellt wurde. — Sass er in seinem Käfig, so folgte 
er den Bewegungen der gehobenen Hand mit dem Kopfe. Wurde 
ihm sein Napf mit Speise hingestellt, so fand er ihn sofort. Da- 
gegen fand er auf den Boden zerstreute Fleischstücke nur langsam . 
Bei Bedrohungen mit der Faust oder mit der Peitsche äusserte er 
keine Furcht, sondern wedelte freundlich mit dem Schwänze. Auch 
Knallen mit der Peitsche und lautes Anschreien schüchterten ihn 
nicht ein. 

Nach der ersten Operation verschmähte es dieser Hund noch, 
Hundefleisch zu fressen. Nach der zweiten Operation dagegen 
vertilgte er, ohne eine Spur von Abneigung zu zeigen, Stücke eines 
Hundeleichnams. Chloroformdampf und Cigarrenqualm Hessen ihn 
gleichgiltig. 

Ich schliesse hier sogleich die Geschichte eines Thieres an, 
bei welchem im Gegensatz zu dem soeben geschilderten die Rinde 
beider vorderen Quadranten des Grosshirns zerstört wurde. Das 
Gehirn dieses Hundes ist Tafel H, Figur 4, dargestellt. Zum Ver- 
ständniss der Zeichnung schicke ich folgende Daten voraus. Bei 
diesem Hunde, einem mittelgrossen Pudel, wurde am 30. Juli 1880 
in einer Sitzung die Rindensubstanz beider Scheitellappen fortge- 
nommen. Am 17. November 1880 wurde das inzwischen längst 
ausgeheilte Thier einer zweiten Operation unterworfen. Es wurde 
die hintere Grenze der Himnarbe links aufgesucht und innerhalb 
der Narbe der Quere nach mit Hilfe eines kleinen Schnecken- 
bohrers ein fast bis auf die Basis dringender, tiefer, weit klaffen- 
der Spalt erzeugt, durch welchen der Rest des Yorderhirns dieser 
Seite von dem unversehrten Hinterhirn so gut wie vollständig ab- 
getrennt wurde. Die Spalte ging selbstverständlich durch den 
linken Säulenventrikel hindurch und zerstörte den Streifenkörper. 
Trotz der furchtbaren Tiefe und Ausdehnung der Verletzung genas 
der Hund auch von dieser Verwundung. Am 7. Februar 1881 
wurde endlich der Versuch gemacht, durch eine ähnliche Operation 
auch rechts das Hirn der Quere nach bis auf die Basis zu trennen. 



1) Herr Dr. Stilling, der die Güte hatte, diesen und andere Hunde 
mit Hirndefect mit dem Augenspiegel zu untersuchen, fand keine merklichen 
Veränderungen im Augenhintergrund vor. 
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Als das Thier aus der Chloroformnarkose erwacht war, ging es 
schwankend fortwährend in seinem Käfig nmher mit nach rechts 
eingebogener Wirbelsäule, und . hatte die Neigung, die Schnauze 
in das Stroh zu stecken, das den Boden bedeckte. Auf Anrufen 
gab es keinerlei Zeichen von Besinnung, nahm keine*Nahrung zu 
sich und starb in der darauf folgenden Nacht. Da das Thier also 
die letzte Operation nur so kurze Zeit überlebte, so war es nicfat 
möglich, die Ausfallserscheinungen festzustellen, welche die 
letzte Verletzung zu den vorher bestandenen hinzufügte. Zur Fol- 
gerung brauchbar ist nur die Thatsache, dass der Hund noch im 
Stande war zu gehen. Es konnten dagegen diejenigen Erschei- 
nungen sorgfältig aufgezeichnet werden, welche der Hund in dem 
Zeitraum zwischen der ersten und zweiten Operation dargeboten hat. 
Das Gehirn des nach der dritten Operation gestorbenen 
Thieres ist Tafel II, Figur 4, dargestellt. Es fällt sofort die un- 
geheure Asymmetrie beider Grosshirnhälften auf. Links ist der 
Längsdurchmesser des Grosshirns viel kürzer, als rechts, so dass 
links ein viel grösseres Stück des Kleinhirns überblickt werden 
kann. Ausserdem sind die Windungen des Hinterhims links viel 
flacher, und das gesammte Volumen der linken Hirnhälfte beträcht- 
lich kleiner. Die vorhin angegebene Operationsgeschichte erklärt 
die Asymmetrie sehr leicht. Die letzte Operation links war ge- 
schehen am 17. November 1880. Zwischen diesem Datum und dem 
Tode des Thieres liegt ein Zeitraum von 82 Tagen. In dieser 
Zeit konnte in Folge des tiefgehenden Vernarbungsprocesses die 
Verziehung und Atrophie des Restes der linken Grosshirnhälfte den 
Grad erreichen, welchen die Abbildung zeigt. Rechts hat der 
Hund die Operation keinen vollen Tag überlebt. Man könnte 
glauben, dass rechts vielleicht eine entzündliche Schwellung des 
Gehirns vorlag in Folge der frischen Verletzung, doch erklärt eine 
solche Annahme* keineswegs ausreichend die Asymmetrie. Das 
inzwischen in Müll er 'scher Flüssigkeit gut gehärtete Gehirn 
bietet nämlich in seinem geschrumpften Zustande dieselbe augen- 
fällige Asymmetrie dar. Das Gehirn wiegt jetzt nur 34grm. — 
Da durch die letzte Operation kein bis dahin unversehrtes Stück 
der Rinde in Angriff genommen, sondern die neue Verletzung ledig- 
lich innerhalb des Bereiches der alten Narben angerichtet wurde, 
so kann man sich den Zustand, welchen das Gehirn vor der letzten 
Operation gehabt haben muss, leicht reconstruiren. Man braucht 
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sich nnr vorzustellen, dass die Verletzung rechts bei demselben 
Umfange eine oberflächliche, d. h. etwa 4 mm tiefe war. Wir wollen 
nur die Ausfallserscheinungen schildern, welche der Hund 
nach der zweiten Operation zeigte. Er hatte damals, wie die 
Zeichnung ergibt, links und rechts die Bindenschicht des grössten 
Theils der sogenannten motorischen Zone eingebttsst, links aber 
ausserdem innerhalb des Scheitellappens eine enorm tiefe Zer- 
störung durch die ganze Dicke der Grosshirnhälfte erfahren. 

Am meisten muss hervorgehoben werden, dass dieser Hund 
beim Grehen und Laufen so gut wie keine Asymmetrie in der Be- 
nutzung seiner Bewegungswerkzeuge zeigte. Bald nach der zweiten 
Operation hatte er die ausgesprochene Neigung sich nach links 
im Kreise herumzudrehen. Von Tag zu Tage wurde aber der 
Durchmesser der Kreise, die er beschrieb, immer grösser, und 
schliesslich konnte er beliebig grosse Strecken geradeaus laufend 
znrficklegen. Seine Bewegungen waren sehr ungestttm und hastig. 
Man konnte ihn kaum dahin bringen, sich auch nur eine Minute 
rahig zu verhalten, um seine vernarbende Kopfwunde zu behan- 
deln. Er konnte sich auf den Hinterbeinen emporrichten und 
selbst Sprünge thun, doch waren diese sehr plump. Auch wenn 
er einen Knochen bearbeitete, verfuhr er dabei ziemlich unge- 
schickt, indem er es nicht verstand, den Knochen mit den Pfoten 
genügend festzuhalten. Die Hantempfindung war bei ihm wohl 
überall stumpf und vielleicht rechts stumpfer als links; doch war 
es bei der steten Unruhe des Thieres sehr schwer, sichere Aus- 
kunft über diesen Punkt zu bekommen. Nur das war ganz un- 
zweifelhaft, dass er stärkeren Druck an jeder Stelle der Haut auf 
der rechten Körperhälfte mit Aeusserungen des Unwillens beant- 
wortete. Nach der ersten Operation sah er auf beiden Augen sehr 
schlecht, so dass er bei Gehversuchen wiederholt anstiess, aber 
diese Störung glich sich bald aus. Zwei Monate nach der zweiten 
Operation Hess sich kaum feststellen, ob er auf Gesichtseindrücke 
anders antworte, als ein gesunder Hund. Er konnte hingeworfene 
Fleischstücke leicht auffinden und äusserte Furcht, wenn er itiit 
der Peitsche bedroht wurde. Er besass Eigenthumssinn, sofern er 
sich einen eroberten Knochen nicht rauben Hess und hatte Ge- 
schlechtstrieb. Seine Intelligenz war indessen unzweifelhaft herab- 
gedrücjit, wie aus manchen kleinen Zügen hervorging. So war er 
einmal beim Umherlaufen zwischen die Wand und einen Kasten 
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gerathen und hatte sich da eingeklemmt. Statt rttckwärta zu 
gehen, wodurch er sich leicht befreit hätte, arbeitete er sich 
immer tiefer in die Klemme hinein, bis wir ihn aus seiner trauri- 
gen Lage, auf sein Geheul herbeikommend, erlösten. 

Wenn überhaupt eine Lokalisation der Funktionen der Gross- 
hirnrinde besteht, so ist zu erwarten, dass ein Hund, der zwei 
symmetrische Verletzungen vorn hat, sich sehr augenfällig wird 
von einem solchen unterscheiden müssen, welcher ähnliche Ver- 
letzungen hinten erlitten hatte. Eine Vergleichung der Ausfalls- 
erscheinungen, welche die beiden zuletzt besprochenen Hunde dar- 
boten, ist demnach von besonderem Interesse. 

Ein Hundekenner, dem man beide Thiere nebeneinander vor- 
geftihrt hätte, würde sein Gutachten dahin abgegeben haben, dass 
der eine Hund, mit der doppelten Verletzung hinten, in seinem 
Wesen einen dümmeren Eindruck mache, als der andere, dass 
dieser aber auch wenig intelligent aussehe. Es wäre dem Be- 
schauer ferner aufgefallen, dass die Bewegungen des vorn operir- 
ten Hundes plumper und unruhiger waren. Jeder Nichteinge- 
weihte hätte aus dem Benehmen beider Thiere aber nicht erwartet, 
dass jedes von ihnen eine Verletzung des Gehirns erlitten habe. 
Die Unterschiede in dem Verhalten beider Hunde schienen eben 
so massig, wie sie bei Thieren verschiedener Basse und verschie- 
dener Anlage und Begabung auch wohl sonst vorkommen. Wenn 
man aber darauf aufmerksam machte, dass der dümmer aussehende 
Hund vor Drohungen nicht flüchtete, dass er mit Gelassenheit 
Gigarrenqualm sich zublasen Hess, dass er einen Hundeleichnam 
ohne Ekel zu fressen sich anschickte,' erst dann bekam der Be- 
obachter einen vollen Eindruck von dem Zustande dieses tiefer 
stehenden Thieres. Das Ergebniss der Vergleichung beider Hunde 
ist demnach Folgendes: 

Ein der beiden hinteren Quadranten der oberen Grosshirn- 
rinde beraubter Hund ist blödsinniger als ein vorn operirtes Thier. 
Gesicht, Gehör, Geruch und Geschmack sind bei ihm stumpfer. 

Bei einem Hunde, der beide vordere Quadranten verloren 
hat, sind die höheren Sinne weniger stumpf, dagegen ist seine 
Hautempfinduug stumpfer. Mit letzterem Umstände hängt es wohl 
zusammen, dass seine Bewegungen plumper sind, als die des vorn 
operirten Thieres. 

Wir gehen über zur Betrachtung eines Hundes, welcher die 
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beiden Quadranten einer Seite, also den grössten Theil der Rinde 
einer ganzen Orosshirnhälfte eingebüsst hatte. Dieser sehr grosse 
Sund, welcher von der Schnanzenspitze bis zur Schwanzwurzel 
115 Centimeter mass, war am 25. Mai 1880 links vom und am 
28. Oktober 1880 links hinten operirt worden. Am 7. März 1881 
^v^urde er bei völliger Gesundheit durch einen Stich in's Herz ge- 
tISdtet Das in Müller'scher Flüssigkeit gehärtete Gehirn wiegt 
95 Gramm. Die Zeichnung Tafel III, Figur 5 gibt in natür- 
licher Grösse genau das Ausseben des frischen Gehirns wieder. 
Man bemerkt, dass mit Ausnahme des Stirnlappens und eines 
schmalen Saumes der medialen Windung die Rinde der ganzen 
linken Halbkugel zerstört ist. Man sieht ferner auf den ersten 
Blick, dass ein beträchtlicher^ Schwund der gesammten linken 
GroBshirnhälfte eingetreten sein muss. Alle Durchmesser derselben 
sind erheblich kleiner, als die der rechten Halbkugel. Auch ist 
links ein grösserer Abschnitt der Oberfläche des Kleinhirns frei 
als rechts. 

Wer dieses Gehirn ansieht, und zu den Gläubigen der Lokali- 
sationshypothesen zählt, wird erwarten, dass derTräger dieses erstaun- 
lich asymmetrischen Gehirns auch entsprechend höchst asymme- 
trische Störungen gezeigt habe. Das Gegentheil ist wahr. Jeder, 
der diesen Hund beobachtete, die furchtbare Entstellung seines 
Schädels sah und die tiefe Grube seiner linken Schädelgegend be- 
tastet hatte, war erstaupt, sich zu überzeugen, dass das Gebahren 
des Hundes ein anscheinend völlig normales war. Es war ein 
ungewöhnlich stattlicher, wohlerzogener, aufs Wort gehorsamer 
Hund. Wir haben uns täglich eingehend mit ihm beschäftigt und 
vermochten keinen Beweis dafür zu finden, dass seine Intelligenz 
eine Einbusse erfahren hätte. Es ist wenigstens nicht zweifelhaft, 
dass er trotz seines ungeheuren Hirndefektes an Intelligenz viele 
Hunde mit unversehrtem Hirn überragte. So gutmüthig und zu- 
traulich er gegen den Menschen war, so gewaltthätig und schonungs- 
los benahm er sich gegen andere Hunde. Durch seine Grösse und 
Körperkraft begünstigt, jagte er allen seinen Genossen die Knochen 
ab, sammelte den ganzen Vorrath und vertilgte ihn dann. Als er 
endlich in einem kleineren, aber muskelstarken Hunde seinen 
Meister gefunden hatte, wich er fortan diesem sehr furchtsam aus. 
Die Bewegungen dieses sehr grossen, schönen Hundes schienen 
bei oberflächlicher Betrachtung völlig normal. Bei längerer Be- 
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obachtung aber konnte man wahrnehmen, dass er gelegentlich 
einmal eine Wendung nach links um machte, ohne dass diese 
durch einen Zweck geboten schien. Hatte er ein Ziel im Auge, 
so schritt er grosse Strecken gerade aus, und konnte auch ebenso 
dem Ziel, z. B. einem Stücke Fleisch, durch Wendungen nach 
rechts hin folgen. Schlenderte das Thier dagegen einfach durch's 
Zimmer, so machte er viel häufiger eine Schleife nach links als 
nach rechts. Wenn er mit einem Knochen beschäftigt war, so 
schien er diesen mit der rechten Vorderpfote nur mangelhaft fest- 
zuhalten. In der Haltung, der Gliedmassen beim Laufen und 
Springen, wie auch beim Aufsteigen Hess sich schlechterdings 
keine Abweichung feststellen. Die Bewegungen des Schwanzes, 
der Ohren, der Zunge, des Unterl^iefers boten keinerlei Asymme- 
trie dar. Nur folgende Eigenthtimlichkeit in der Haltung der 
Vorderpfoten konnte ich beobachten. Wenn der Hund längere Zeit 
ruhig dastand und mich durch das Gitter anschaute, so machte er 
mitunter den Eindruck, als ob seine rechte Vorderpfote gewissermassen 
lockerer war, dem Willen weniger zuverlässig gehorchte, als die 
linke. Die linke Pfote stand vollständig ruhig und fest, die rechte 
dagegen machte, ohne ihren Standort ganz zu verlassen, von Zeit 
zu Zeit zuckende Bewegungen, von der Art etwa, wie sie feurige 
Wagenpferde ausführen, die ungeduldig werden, wenn sie stehen 
bleiben sollen. Ob dieser Hund stumpfere Empfindung rechts 
hatte, wie ich vermuthe, Hess sich experimentell nicht feststellen, 
weil es unmöglich war, den Fallthürenversuch mit dem unruhigen 
Thier anzustellen. Er sah zweifellos besser mit Hilfe des linken 
Auges. Hielt man ihm gleichzeitig ein Stück Fleisch vor das 
linke Auge, und ein anderes vor das rechte, so schnappte er stets 
nach dem links befindlichen Stück. Fuhr man ihm mit dem 
Finger gegen das linke Auge, so zwiukte er sofort mit den Lidern. 
Rechts blieben bei gleichem Angriff die Lider ruhig oder schlössen 
sich später. 

Entsprechend früheren Erfahrungen dachte ich nun, dass der 
Hund nach künstlicher Verklebung des linken Auges eine bedeu- 
tende Sehstörung zeigen würde. Dies war jedoch durchaus nicht 
der Fall. Er verstand es bei ausschliesslicher Benutzung des 
rechten Auges nicht bloss mit Sicherheit Hinderoissen auszuwei- 
chen, sondern er ging auch schnell auf eine rufende Person zu, 
las hingeworfene Fleischstücke hurtig auf und äusserte Furcht, 
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wenn er durch Geberden bedroht wurde. Dieser Fall lehrt dem- 
nach, dasB ein Hand trotz sehr ausgedehnter Zerstörung der Binde 
einer Grosshirnhälfte tlberaus geringe Funktionsstörungen zeigen 
kann. 

Man sollte meinen, dass ein Hund, der über's Kreuz operirt 
ist, d. h. bei welchem auf einer Seite der vordere und auf der 
anderen der hintere Quadrant der Rinde weggenommen ist, sich 
ebenso verhalten wird, wie ein Thier, welches beide Quadranten 
emer Seite eingebttsst hat. Diese Vermuthung trifft indess durch- 
aus nicht zu. Ein Thier mit wechselständiger Zerstörung der 
Grosshimrinde zeigt immer erheblichere Störungen als ein solches 
mit Verlust einer ganzen Grosshirnhälfte. Wahrscheinlich hängt 
diese Thatsache damit zusammen, dass die Verwundung einer 
Hirnhälfte in ihren Folgen dauernd einen grösseren Abschnitt 
ausser Funktion setzt, als grob anatomisch aus den Grenzen der 
Verwundung zu ersehen ist. Die Summe zweier wechselständiger 
Quadranten wttrde also hiemach in ihren Wirkungen einem grösse- 
ren Flächeuraum entsprechen, als die Summe zweier Quadranten 
einer Seite. Die unbeabsichtigte Ausbreitung der Verwundung 
kann dagegen nicht wohl von einer Himhälfte auf die andere 
übergreifen. Die Abbildung eines Gehirns mit wechselständig 
zerstörten Qadranten steht mir nicht zu Gebote, weil ich die be- 
treffenden Thiere später noch anderen Operationen unterwarf. 
Doch verfüge ich über mehrere gute Beobachtungen. Derselbe 
Hund, dessen schliesslich sehr verktlmmertes Gehirn auf Tafel I, 
Figur 1 dargestellt ist, war am 2. Juli 1879 links vom und am 
7. Oktober 1879 rechts hinten operirt worden. In der Zeit vom 
7. Oktober bis zum 2. Dezember, an welchem Tage die dritte 
Operation statt hatte, bot er also die Erscheinungen eines fiber's 
Kreuz operirten Hundes dar. Dieses Thier machte noch Ende 
Novembers einen unzweifelhaft versimpelten Eindruck. Nachdem 
er unmittelbar nach dem 7. Oktober eine auffällige Sehstörnng 
beider Augen gezeigt hatte, lernte er allmälig sich mit dem Ge- 
sichtssinn besser znrecht finden. Er brachte es so weit, dass er 
zugeworfene Fleischstücke leidlich gut aufzufangen vermochte. 
Dagegen äusserte er keine Furcht, wenn man ihn mit geballter 
Faust bedrohte. Seine rechte Vorderpfote hatte stumpfere Em- 
pfindung als die linke. Beim Benagen von Knochen benutzte er 
vorzugsweise die linke Pfote. 
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etwas das Tempo seines Scbwanzwedelns , als wenn er etwas 
Neues merke, aber er verräth durch keine Bewegung Ueber- 
raschung oder Furcht. Unterschiedslos beleckt er jede ihm vorge- 
haltene organische Substanz. So wird ihm eine lebendige grosse 
Katze, die ihn wüthend anfaucht, dicht vor die Schnauze gehalten. 
Er beleckt ihr arglos das Gesicht. Selbstverständlich beachtet er 
auch Drohbewegungen mit der Peitsche nicht. Es ist unter diesen 
Umständen nicht ganz leicht nachzuweisen, dass dieses Thier durch 
Gesichtseindrücke noch zu verändertem Handeln bestimmt wird. 
Heute am 6. Mai bot sich indess die Gelegenheit zu einem sehr 
überzeugenden Beweise. Da Hunde bekanntlich mit grossem Ge- 
schick in einem begrenzten Räume dasjenige Plätzchen aufzusuchen 
wissen, wo es am wärmsten ist, so beschloss ich zu prüfen, ob 
dieser tief blödsinnige Hund diese Fähigkeit noch besitzt In 
einem leeren Korridore des Institutes wurden die Fenster bis auf 
eines geschlossen, durch welches die Sonne warm hineinschien. 
Ein normaler Hund wurde hineingelassen» und lagerte sich, wie 
zu erwarten stand, alsbald behaglich auf dem von der Sonne er- 
wärmten Bodenfleck. Jetzt wurde dieser Hund entfernt und der 
tief blödsinnige allein in den halbdunkeln Theil des Korridors 
gesetzt. Er wanderte sofort lebhaft auf den von der Sonne be- 
schienenen Platz zu. Statt sich aber in den warmen Sonnen- 
strahlen zu lagern, umging er den von der Sonne beleuchteten 
Fleck. Um die Richtigkeit der Beobachtung zu sichern, wurde 
das Thier mehrmals in den halb dunkeln Theil des Korridors zu- 
rück versetzt. Jedesmal machte er auf der Rückkehr wieder an 
der Grenze des sonnigen Platzes Halt und änderte dann vollstän- 
dig seine Gangrichtung, um der beleuchteten Stelle auszuweichen. 
Nunmehr wurden die Läden des betreffenden Fensters geschlossen 
und ein anderes Fenster geöffnet. Bei Wiederholung des Ver- 
suches ging jetzt das Thier anstandslos die gerade Richtung bei- 
behaltend über den Platz hinweg, den es vorher stets gemieden 
hatte. Der Anblick der grell von der Sonne beleuchteten Stelle 
hatte somit offenbar die Handlung dieses Hundes bestimmt. Ich 
glaube nicht, dass dieses Thier etwa desshalb die Sonne mied, 
weil ihre Strahlen seine Augen beleidigten, denn er machte schon 
Halt, bevor die Strahlen ihn treffen konnten. Auch sah man ihn 
nicht mit den Augen blinzeln, wenn er in die Sonne gesetzt wurde. 
Auf mich machte es vielmehr den Eindruck, als wenn der Hund 
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die von der Sonne beleuchtete Stelle ans dem Grunde vermied, 
aus welchem er wirkliche mechanische Hindernisse umging. Den 
vornehmen Ausdruck, dass das Thier die besonnte Stelle für einen 
leuchtenden gelben Körper ansah, wähle ich desshalb nicht, weil 
ich überzeugt bin, dass bei so tief blödsinnigen Geschöpfen von 
klaren Gesichtsvorstellungen überhaupt keine Rede sein kann. 

Setzt man diesem Hunde, während er hungrig im Zimmer 
umherwandert, einen Napf mit Fleisch in den Weg, so geht er 
achtlos dicht daran vorbei, ja über ihn hinweg, ohne ihn zu finden. 
Wird ihm derselbe Napf in seinen Käfig an den gewohnten Ort 
gesetzt, so findet er ihn schnell und verzehrt seine Mahl/eit. 
Dieser Hund hat einen merkwürdigen Trieb treu bewahrt. Hunde 
pflegen bekanntlich, wenn sie satt sind, sich Knochen heimlich 
zu vergraben, um sie später hervorzuholen. Unser Hund gibt täg- 
lich Proben dieses merkwürdigen Treibens. Sobald er sich ge- 
sättigt hat, scharrt er mit Hilfe beider Vorderpfoten und der Schnauze 
Stroh über den Napf, der den Rest seiner Fleischration enthält. 
Gegen Abend, wenn er wieder Appetit hat, entfernt er das Stroh 
und frisst die verwahrten Bissen vollends auf. 

Während der Hund hei Verrichtung dieses Triebes mit 
scheinbarer Ueberlegung handelt, weiss er sich dem geringsten 
aussergewöhnlichen Hindemiss gegenüber nicht zu helfen. Setzt 
man ihn unter einen Tisch, dessen vier Füsse durch niedrige 
Querleisten mit einander verbunden sind, so geht er rathlos 
unter dem Tisch herum, stösst wiederholt mit der Brust gegen 
die Querleisten an, kommt aber nicht zu dem Entschluss, über die 
Leiste einfach hinüber zu steigen. Es wurde ein hölzerner 
Rahmen auf den Fussboden gelegt, dessen Leisten nur 12 Centi- 
meter hoch waren. Die Höhe des Hundes, wenn er auf vier 
Füssen steht, vom Fussboden bis zum Rücken beträgt etwa 
32 Gentimeter. Es wäre ihm also ein Leichtes, ein so niedriges 
Hindemiss zu übersteigen. Gleichwohl bleibt er wandernd, ohne 
Ungeduld zu zeigen, in den Grenzen des Rahmens, in welchen er 
hineingesetzt wurde. Vorher ist schon bemerkt, dass er in seinem 
Käfig an einer Schranke emporsteigt, die volle 75 Gentimeter 
hoch ist, und dass er es sogar versteht, auf den Hinterflissen sich 
in der Luft empor zu richten. 

Eigenthumssinn hat dieser Hund nicht. Er lässt sich von 
anderen Hunden berauben, ohne Neid oder Missfallen zu äussern. 
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Spuren von Geschlechtstrieb scheint er noch zu besitzen. Wenig- 
stens lässt er sich manchmal darauf ein, einen neuen Ankömmling 
fltlchtig an den Geschlechtstheilen zu beriechen. Er spielt auch 
noch gelegentlich mit anderen Hunden. Aeusserungen der Woth 
haben wir an diesem harmlos blödsinnigen Hunde nie bemerkt. 

Wenn ich oben ein Thier geschildert habe, das trotz einer 
sehr ausgedehnten Zerstörung der Rinde einer ganzen Grosshirn- 
hälfte keine merkliche Herabsetzung der Intelligenz und tlberhaupt 
nur sehr geringfügige Störungen zeigt, so ist zu erwarten, dass 
die Wegnahme eines einzigen Quadranten der Grosshimrinde 
noch weniger dauernde Störungen setzen wird. In der That bieten 
die Hunde, denen man nur einen Quadranten, sei es vorn, sei es 
hinten abgeschält hat, fast gar keine Ausfallserscheinungen dar. 
Der Ausdruck ihrer Augen bleibt ein intelligenter. Sie fixiren 
den Beschauer wie normale Hunde, sind wachsam, zeichnen die 
Personeil welche freundlich zu ihnen sind aus u. s. w. Kurz für 
Thiere, die nur ein Viertel der von oben her sichtbaren Gross- 
hirnrinde eingebttsst haben, gilt der alte Flourens'sche Satz. Der 
Rest des Gehirnes scheint die Funktionen des zerstörten Abschnittes 
durch erhöhte Energie seiner Thätigkeit zu übernehmen, in so 
vollständiger Stellvertretung, dass wir für jetzt nicht im Stande 
sind, den doch wohl vorhandenen Bestand an Ausfallserscheinungen 
festzustellen. Vergleicht man einen Hund, der vor Monaten einen 
vorderen Quadranten eingebüsst hat, mit einem solchen, der um 
dieselbe Zeit denselben Eingriff hinten überstanden hat, so ist es 
in gewissen Fällen selbst dem geübten Beobachter durchaus un- 
möglich, irgend einen Unterschied in dem Verhalten beider Thiere 
wahrzunehmen. Beide laufen und springen ganz wie normale 
Hunde. Beide bevorzugen es, diejenigen Fleischstücke anzunehmen, 
die ihnen auf der verstümmelten Seite dargeboten werden. Sie 
scheinen also beide mit Hilfe des gekreuzten Auges schlechter 
wahrzunehmen. Verschliesst man ihnen aber das Auge der ver- 
letzten Seite mit Heftpflaster, so dass sie gezwungen sind, das 
scheinbar schwachsichtige Auge ausschliesslich zu benutzen, so 
stellt es sich alsbald heraus, dass sie auch auf diesem Auge ganz 
gut sehen können. In manchen Fällen und zwar vorzugsweise 
dann, wenn die Zerstörung eine auffallend tiefe war, behalten die 
vorn operirten Thiere dauernde Störungen zurück. Sie behalten 
die Neigung sich nach der verletzten Seite hin im Kreise zu 
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drehen und benutzen die Gliedmassen der gekreuzten Seite in 
plumper Weise. In solchen Fällen lässt sich denn auch immer 
eine Abstumpfung der Empfindung auf der Seite der plumperen 
Bewegungen nachweisen. 

Schlussfolgerungen. 

Unsere nach der neuen Methode ausgeflihrten Versuche be- 
stätigen zunächst, dass selbst die ausgedehnteste Zerstörung der 
Grosshimrinde keinen einzigen Muskel des Körpers dauernd lähmt 
Innerhalb derjenigen Sphären der Thätigkeit, die sieh an dem 
tiefblödsinnigen Geschöpf noch beobachten lassen, werden alle 
zweckentsprechenden Muskelbewegungen noch ausgeführt. Da ich 
selbst diejenigen Ilunde, welche die grösste Einbusse an Grosshim- 
fimktionen erfahren hatten, als fressende Reflexmaschinen bezeichnet 
habe, so könnte die Frage entstehen, ob die Bewegungen, welche 
solche Thiere noch machen, als willkürliche gelten dürfen, oder 
ob man sie nicht in der That den rein reflektorischen zuzählen 
müsse. Namentlich diejenigen blinden Anhänger der Lokalisations- 
hypothesep, welche krampfhaft an einer psychomotorischen Zone 
festhalten, sind schnell bereit, alle die Bewegungsakte, welche nach 
völliger Zerstörung der erregbaren Zone noch vor sich gehen, für 
reine Reflexbewegungen zu erklären. Mein durch ein mehr als 
zwanzigjähriges Studium gerade dieser Fragen erworbener Stand- 
punkt ist folgender: Ich halte jeden Versuch, zwischen willkürlichen 
vom Bewusstsein diktirten und reinen Reflexbewegungen scharf 
unterscheiden zu wollen, fUr völlig verfehlt. Es fehlt in vielen 
Fällen an jedem Merkma], um mit Bestimmtheit zu erkennen, ob 
eine Bewegung, die wir sehen, von dem Organismus, der sie aus- 
führt, mit Bewusstsein gethan wird oder unbewusst vor sich geht. 
Es scheint mir auch sehr unfruchtbar, darüber zu streiten, ob 
diese oder jene Bewegung als Beweis für Bewusstsein gelten darf. 
Je nach dem persönlichen Bedürfniss des Beobachters, je nach 
dem Maasse von Leistungen, das gefordert wird von einem Orga- 
nismus, dem man Bewusstsein zusprechen darf, werden die An- 
sichten sehr abweichen. Die wesentlichste Aufgabe des Physio- 
logen sehe ich darin, den gesetzlichen Zusammenhang der 
Erscheinungen zu erforschen, unbekümmert darum, ob diese Er- 
scheinungen mit Bewusstsein ausgeführt sind oder nicht. Es gilt 
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festzustellen, welche Gruppen von Bewegungserscheinungen noch 
zu Stande kommen, wenn ein bestimmter Hirntheil geschädigt 
worden ist. Die sekundäre Frage, wie man sich die Störung der 
Seelenfunktionen eines Thieres mit verstümmeltem Grosshirn zu 
denken hat, kann sehr abweichend beantwortet werden, ohne an 
der physiologischen Grundlage der beobachteten Thatsachen zu 
rühren. Nun gilt es wohl auf Grund der an Fröschen und Tauben 
gemachten Erfahrungen für eine gesicherte Thatsache, dass ein 
Thier, welches das ganze Grosshirn eingebtisst hat, durch kein 
Zeichen mehr zu erkennen gibt, dass es Hunger und Durst leidet. 
Selbst die am tiefsten blödsinnigen der von uns beobachteten 
Hunde gaben durch Unruhe, selbst durch Geheul deutlich noch 
ihrem Nahrungsbedürfniss Ausdruck. Es kann also keinem Zweifel 
unterliegen, dass sie eine ausschliesslich dem Grösshirn zugeschrie- 
bene Funktion noch besassen. Wenn sie nun ferner im Stande 
waren, diese wichtige Grosshirnfunktion unter Verwerthung aller 
ihrer Muskeln auszuüben, so ist damit bewiesen, dass bei diesen 
Thieren der Leitungs-Zusammenhang zwischen dem Grosshim und 
allen Muskeln des Körpers noch vorhanden war. Sie suchten den 
Boden beschnüffelnd nach Nahrung. Sie frasscn und soffen ohne 
Unterstützung unter angemessener Verwerthung der Zunge, der 
Kaumuskeln, also konnten sie nicht gelähmt sein. Wer diese 
Handlungen Reflexbewegungen nennen will, mag es thun, dann 
muss er aber überhaupt auch alle übrigen Handlungen, die aus- 
schliesslich vom Grosshim abhängen, als Reflexbewegungen an- 
sehen. Dem gewöhnlichen Sprachgebrauch entspricht das jeden- 
falls nicht. Wer unbefangen urtheilt, wird zugeben, dass ein Thier, 
welches selbstständig der Befriedigung von Hunger und Durst 
nachgeht, mehr ist als eine Reflexmaschine. 

Wir haben ferner gesehen, dass gerade die Hunde mit am 
schwersten verstümmeltem Grosshirn noch des Ausdrucks wüthen- 
der Leidenschaft fähig waren, dass sie knurrten und um sich 
bissen, wenn man sie unsanft anfasste. Mehr Werth noch lege ich 
auf die Thatsache, dass solche Thiere noch mit anderen spielen, 
d. h. sich einander zum Spass beissen, bespringen und tätscheln, 
ähnlich wie unversehrte Hunde thun. Wenn alle diese Handlungen 
noch zur Beobachtung kommen nach Zerstörung der sogenannten 
psychomotorischen Centren, so begreife ich nicht, wie man die 
Annahme dieser Centren aufrecht erhalten will. 
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Unsere neuen Versuchsreihen haben uns ferner neue Beweise 
für den Satz geliefert, dass es nicht möglich ist, durch ausgedehnte 
Zerstörung der Binde beider Grosshirnhälften ein Thier dauernd 
der Benutzung irgend eines Sinnesorganes zu berauben. Die 
Sinnesreize wirken anders auf diese Thiere, wie auf gesunde. 
Sie scheinen stumpfer gegenüber den Sinnesreizen und wissen die 
Sinneseindrttcke nicht gehörig zu verwerthen, aber es gelang uns 
nicht, einen Fall zu beobachten, in welchem ein Thier einen Sinn 
vollständig verloren hätte. Keiner der Hunde war absolut 
blind oder taub, keiner des Riechens und Schmeckens völlig un- 
fähig. Jeder von ihnen besass auf allen Punkten seiner Haut 
und der Schleimhäute Empfindung. 

Wir konnten von Neuem bestätigen, dass jede erhebliche Ver- 
letzung der Binde beider Grosshirnhälften die Intelligenz des 
Thieres in hohem Masse schädigt, Blödsinn zur Folge hat. Flou- 
rens' Satz, dass nach theilweiser Wegnahme des Grosshirns die 
Intelligenz nicht herabgedrückt werde, ist nur theilweise richtig. 
Nach Entfernung der Binde einer Grosshirnhälfte ist allerdings 
die Intelligenz in manchen Fällen nicht merklich beeinträchtigt. 
So wie aber beide Halbkugeln in einiger Ausdehnung verstümmelt 
sind, ist die Störung der Intelligenz stets deutlich und dauernd 
vorhanden. Im Allgemeinen kann man wohl behaupten, dass der 
Grad des Blödsinns nach Verstflmmelung der Grosshirnrinde gleichen 
Schritt hält mit der räumlichen Ausdehnung der Verletzung. Nach 
Entfernung der beiden hinteren Quadranten pflegt der Blödsinn 
viel auffälliger zu sein, als nach Wegnahme der beiden vorderen. 
Der Flächeninhalt der Binde der beiden hinteren Quadranten ist 
aber auch erheblich grösser, als der der vorderen. Ein Thier mit 
wechselständiger Zerstörung, d. h. welches auf der einen Seite 
den vorderen, auf der anderen Seite den hinteren Quadranten ein- 
gebttsst hat, steht dem Grade des Blödsinns nach vielleicht in der 
Mitte zwischen dem vorn und dem hinten symmetrisch operirten. 
Sehr auffällig ist der Blödsinn, wenn ausser den beiden hinteren 
noch ein vorderer Quadrant verloren ging, und endlich am hoch- 
gradigsten verblödet ist das Thier nach Verstümmelung aller vier 
Quadranten. 

Wenn es hiernach unmöglich ist, irgend eine abgegrenzte 
Partie der Grosshirnrinde als ausschliessliches Centralorgan der 
Intelligenz anzusehen, so geht es eben so wenig an, dem Gemüth 
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und den Leidenschaften einen umschriebenen Wohnsitz im Gehirn 
anzuweisen. Ein Hund, der die beiden vorderen Quadranten ein- 
gebttsst hat^ äussert noch durch Schweifwedeln und allgemeine 
schmeichelnde Bewegungen fröhliche Stimmung. Dasselbe thut 
auch ein Thier mit zerstörten hinteren Quadranten. Die Fähigkeit, 
einer angenehmen Stimmung durch Schweifwedeln Ausdruck zu 
geben, scheint erst nach ausserordentlich grosser Verstümmelung 
des Grosshirns zu schwinden. Noch weniger Grosshimrinde scheint 
zu genügen, um noch die Beobachtung von Zomausbrflchen zn er- 
möglichen. 

Hunde vertheidigen, selbst wenn sie satt sind, ihren Besitz 
an Knochen und anderen Nahrungsmitteln, und verrathen deutlich 
Neid, wenn andere Hunde von dem Nahrung spendenden Menschen 
bevorzugt werden. Sie haben also Sinn für Eigenthum. Dieser 
Eigenthumssinn geht verloren nach sehr ausgedehnten Zerstörungen 
des Grosshirns. Es besteht noch bei einem Hunde mit Verlust 
der vorderen Quadranten, wird aber ebenso deutlich auch nach 
Verlust der hinteren Quadranten beobachtet. 

Auch der Gesellschaftstrieb, die Freude am Zusammensein 
mit dem Menschen oder mit anderen Hunden erlischt erst nach 
sehr beträchtlicher Verstümmelung des Grosshims. Hunde, die 
mehr als drei Quadranten des Grosshims eingebüsst haben, können 
noch Gesellschaftstrieb bekunden. 

Das Gleiche gilt vom Geschlechtstrieb. Thiere mit einem 
bescheidenen Reste der Grosshirnrinde zeigen noch Spuren von 
Geschlechtstrieb, sofern sie die Geschlechtstheile anderer Hunde 
wenn auch flüchtig beriechen. Bei noch ausgedehnterer Ver- 
wüstung des Grosshirns erlischt der Geschlechtstrieb vollständig. 

Die Aeusserungen des Geschlechtstriebes sind demnach an 
das Grosshim gebunden. Es ist durchaus irrthtimlich, wenn ver- 
einzelte Stimmen heute noch an der Idee Galls festhalten, dass 
das Kleinhirn Sitz des Geschlechtstriebes sei. Ein kleiner Hund, 
welchem ich am 9. Februar 1878 einen erheblichen Theil aus der 
Mitte des Kleinhirns auslöffelte, und der noch heute die bekannten 
taumelnden Bewegungen des Kopfes und des Körpers sehr ausge- 
sprochen zeigt, besitzt einen sehr lebhaften Geschlechtstrieb. 

Wir haben uns also tiberzeugt, dass die wichtigsten Funktio- 
nen des Grosshims, die Handlungen aus welchen wir auf Intelligenz, 
Gemtithsbewegungen, Leidenschaften und Naturtriebe schliessen, 
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nicht von begrenzten Abschnitten des Grosshirns abhängen können. 
In diesem Punkte schliesse ich mich also durchaus den Ansichten 
von Flonrens an. Andererseits bleibt es immerhin noch mög> 
lieh, dass die Grosshirnrinde nicht überall gleichwerthig ist. Wenn 
auch die Zerlegung der Rinde in kleine umschriebene Gentren mit 
streng gesonderten Funktionen ganz unhaltbar erscheint, so könnte 
doch dieser oder jener Abschnitt vorzugsweise einer gewissen 
Funktion dienen, es könnten gewissermassen verwaschene Gentren 
bestehen. Einige früher geschilderte Erfahrungen scheinen dieser 
Hypothese günstig zu sein, und wir wollen jetzt ausführlich auf 
die Besprechung derselben eingehen. 

Ich habe in Bestätigung einer schon in Abhandl. III, S. 114 
von mir gemachten Angabe festgestellt, dass ein Hund mit zer- 
störten vorderen Quadranten, dauernd plumpere Bewegungen und 
stumpfere Hautempfindung hat, als ein solcher, der die beiden 
hinteren Quadranten eingebüsst hat. Dieser Satz ist mir so aus- 
gelegt worden, als wenn ich damit Zugeständnisse an irgend eine 
moderne Lokalisationslehre gemacht hätte. Wer aber meine bei- 
den Abhandlungen I und II gelesen hat, wird wissen, dass ich 
damals in erster Linie die Bestitutionsfrage bearbeitete und 
löste. Als reiner Nebengewinn fiel bei jenen Untersuchungen 
die Frucht ab, dass die modernen Lehren von kleinen 
umschriebenen Centren mit den von mir gefundenen Thatsachen 
unvereinbar seien. Die Möglichkeit einer Lokalisation der 
Grosshimfunktionen habe ich nie geleugnet. Diese Frage hat be- 
standen, bevor die neuen Himkarten erfunden waren, und sie 
wird fortbestehen, wenn man diese Hirnkarten zu GalTs phre- 
nologischen Zeichnungen gelegt haben wird. Ich selbst hoffe in 
Zukunft durch Thatsachen zu beweisen, dass ich die Frage der 
Lokalisation der Grosshirn-Funktionen in voller Unbefangenheit 
zu fördern bestrebt bin. 

Hitzig behauptet, dass die Gentren des Scheitellappens dem 
Muskelbewusstsein dienen, Ferrier fasst sie als psychomotorische 
Centren auf, Munk verlegt seine Fühlsphäre eben dahin. Alle 
diese Hypothesen werden durch die Thatsache widerlegt, dass die 
Störungen, aus welchen diese Autoren ihre Hypothese ableiten, 
sich von selbst wieder ausgleichen, selbst wenn die betreffenden 
Centren bis in die grösste Tiefe hinein zerstört sind. Was sich 
aber nicht ausgleicht, und also als eine Ausfallserscheinung ange- 
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sehen werden muss, ist eben die auffällige Plnmpheit und Unbe- 
holfenheit der Bewegungen und die stumpfere Empfindung. Wir 
müssen demnach allgemein gesprochen anerkennen, dass die vor- 
deren Quadranten der Grosshimrinde eine innigere Bezie- 
hung zu den Bewegungen des Körpers nnd zur Hant- 
empfindung haben, als die hinteren Quadranten. Wenn jemand 
hieraus folgern wollte, dass die vorderen Abschnitte der granen 
Binde dem Wollen und Empfinden in höherem Masse gewidmet 
sind, als die hinteren, so kann die Berechtigung zu einer solchen 
Hypothese nicht bestritten werden. Ich selbst mag mich vor- 
läufig noch nicht zur Annahme dieser Hypothese entschliessen, 
sondern ich neige zu der Auffassung, dass die ausgedehntere Ver- 
wundung der Leitungsbahnen in der weissen Substanz die 
eigenthtimlichen Erscheinungen nach Verletzung der vorderen Ab- 
schnitte der Grosshimrinde erklären könnte. Mag die Stellung, 
welche man zu der Lokalisation der Grosshirnfunktionen einnimmt, 
sein, welche sie wolle, so wird man zugeben, dass die Lokalisation 
irgend wo anfangen muss. Wenn ich z. B. den Entschluss fasse, 
meinen rechten Zeigefinger zu bewegen, so bereitet es mir keine 
Schwierigkeit zu denken, dass der Willensvorgang an sich eine 
Funktion der gesammten Grosshimrinde sein kann. Damit aber 
aus dem Willensvorgang That werde, muss eine eigenartige Be- 
wegung von der Hirnrinde zu dem ausführenden Organe fliessen, 
nnd die Bahn für diese Bewegung muss selbstverständlich da ge- 
sucht werden, wo der Himmantel mit dem Himstamm in Verbin- 
dung tritt. Nun drängen sich offenbar unterhalb derjenigen Ab- 
schnitte des Himmantels, welche dem Hirnstamm unmittelbar auf- 
liegen, die Leitungsbahnen in viel höherem Masse zusammen. In 
der Tiefe des überhängenden Hinterlappens oder des Stirnlappens 
sind voraussichtlich weniger Leitungsbahnen vorhanden als in der 
Tiefe der Scheitellappen. Eine Verwundung des Scheitellappens 
kann also viel leichter eine ausgedehnte Schädigung von Leitungs- 
bahnen hervorbringen, als eine solche des Hinterlappens. 

Zu Gunsten des Gedankens, dass es sich bei den eigenthttm- 
liehen Erfolgen der Abschälung der Scheitellappen nm eine unbe- 
absichtigte Mitverletzung tiefer gelegener Leitungsbahnen handeln 
könnte, sprechen folgende Erfahrungen. Ausnahmsweise trifft man 
auf ein Thier, welches unmittelbar nach Wegnahme der Binde 
eines vorderen Quadranten keine Spur einer Bewegungsstörung 
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zeigt. Diese seltenen Fälle worden namentlich bei jüngeren Hun- 
den, die etwa 6 bis 12 Monate alt waren, beobachtet. 24 Stunden 
nach der Operation stellen sich dann häufig die vorschriftsmässigen 
Störungen des sogenannten Muskelbewusstseins etc. ein, um nach 
einigen Tagen abermals zu verschwinden. Besonders hartnäckig 
waren die typischen Störungen, Schwäche der gekreuzten Glied- 
massen, Neigung und Drehungen nach der verwundeten Seite mit 
Krümmung der Wirbelsäule dann, wenn eine offenbare Zerrung 
der tieferen Hirnschichten mitspielte. Nicht selten kommt es 
nämlich zu einer pilzförmigen Wucherung der Hirnmasse aus der 
Lücke des Schädeldaches hinaus. So lange dieser Hirnpilz stark 
hervorragt, pflegen die motorischen Störungen sehr ausgeprägt zu 
verharren. Je mehr die Wucherung sich abflacht, um so mehr 
schwinden die Störungen. 

Hier will ich noch eine Beobachtung einfügen, die gleich- 
falls dafür spricht, dass unterhalb der grauen Binde der Scheitel- 
läppen Leitungsbahnen vorhanden sind, deren Verletzung motorische 
Störungen hervorbringen kann. Fritsch und Hitzig haben be- 
kanntlich entdeckt, dass galvanische Reizung der Rinde des 
Scheitellappens Bewegungen der gekreuzten Eörperhälfte auslöst. 
Anwendung mechanischer Reize hatte nur ausnahmsweise densel- 
ben Erfolg. Ich kann nun bestätigen, dass auch mechanische 
Reizung der Scheitellappen Bewegungen der entgegengesetzten 
Körperhälfte anregt. Sehr oft sah ich^ wenn ich die Rinde des 
Scheitellappens mit der Schneckensäge abtrug, Zuckungen in den 
Beinen der gekreuzten Seite. Aufmerksam geworden auf diese 
Erscheinung prüfte ich, ob die Zuckungen bei oberflächlicher oder 
bei tiefer Verletzung der Hirnrinde eintraten. Ich glaube mich 
nun mit Bestimmtheit überzeugt zu haben, dass oberflächliche Ab- 
schälung niemals diese Zuckungen auslöst, sondern dass sie immer 
erst dann zur Beobachtung kamen, wenn ich das Instrument 
tiefer, d. i. mindestens 4 mm tief eindringen Hess. Auf Grund 
dieser Erfahrung möchte ich vermuthen, dass auch die Erfolge der 
galvanischen Reizung nicht von der Erregung der grauen Hirn- 
rinde, sondern von der unvermeidlichen Mitreizung tiefer gelege- 
ner Hirntheile abhängen. 

In Abhandlung I, Seite 31, habe ich nach Versuchen ge- 
schildert, dass Hunde, die abgerichtet waren, auf Befehl die 
Pfote zu reichen, für Zeit oder für immer diese Fertigkeit verlie- 
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ren, wenn die der Pfote gegenüberliegende Hirnhälfte in erhebli- 
chem Masse zerstört wurde. Da wir nnn jetzt die Thatsache kennen 
gelernt haben, dass ein Thier mit Verlust der vorderen Quadranten 
dauernd plumpere Bewegungen und stumpfere Hautempfindung 
behält, als ein solches mit zerstörten hinteren Quadranten, so in- 
teressirt es sehr, zu erfahren, wie sich beide Thiere in Bezug auf 
erworbene Fertigkeiten verhalten. Nach meinen bisherigen Erfah- 
rungen kann ich in diesem Punkte nur das wiederholen, was ich 
Abhandl. II, S. 68 angegeben habe. Jeder Hund mit bedeutender 
Verletzung beider Hirnhälften scheint für immer die Fähigkeit 
einzubüssen, auf Befehl die Pfote darzureichen. In dieser Bezie- 
hung verhielten sich die Thiere mit zerstörten vorderen Quadranten 
nicht anders wie diejenigen mit Verlust der hinteren Quadranten. 
Beide Thiere sind auch zu ungelehrig geworden, als dass man 
hoffen dürfte, ihnen die verlorene Fertigkeit wieder beizubringen. 
Ich glaube übrigens, dass es eher gelingen dürfte, einen Hund mit 
zerstörten vorderen Quadranten soweit abzurichten, dass er wieder 
die Pfote reicht. Sind auch seine Bewegungen plumper, so wird 
er doch trotz seines Ungeschicks jene Fertigkeit eher wieder lernen 
als der andere, weil er minder blödsinnig ist, als der Hund mit 
Verlust der hinteren Quadranten. 

In meiner ersten Abhandlung, Seite 30, habe ich ferner 
mitgetheilt, dass ein Hund mit ausgedehnter Zerstörung einer 
Grosshirnhälfte die gekreuzte Vorderpfote nicht gern als Hand 
benutzt. Ist er z. B. vorn links operirt, so verwerthet er, wenn 
er an einer Schranke sich aufrichtet, in den ersten Wochen nach 
der Operation vorzugsweise die linke Vorderpfote, um sich auf 
den Band der Schranke su stützen. Er putzt sich den Kopf aus- 
schliesslich mit der linken Pfote und hält beim Benagen eines 
Knochens diesen fast nur mit der linken Pfote fest. Betraf die 
Verletzung einen hinteren Quadranten, so sind die oben genannten 
Störungen in viel geringerem Grade vorhanden. Man wird nun 
vielleicht erwarten, dass ein Hund mit gründlicher tiefer Zer- 
störung beider vorderen Quadranten für immer die Fähigkeit voll- 
ständig einbüssen wird, die Pfoten als Hände zu benutzen. Dies 
ist indess durchaus nicht der Fall. In der ersten Zeit nach der 
zweiten Operation ist ein solcher Hund allerdings äusserst unbe- 
holfen. Bei dem Versuch sich emporzurichten versteht er es nicht, 
sich gehörig mit den Vorderpfoten festzuhalten und fällt um. Nach 
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Verlauf einiger Wochen lernt er es wieder, sich auf den Hinter- 
fttssen aufzurichten und setzt die Vorderpfoten auf den Rand der 
Schranke. Auch lernt er es wieder^ sich den Kopf mit Hülfe der 
Vorderpfoten zu putzen. Verklebt man ihm ein Auge, so bemtlht 
er sich das Pflaster mittelst ^^der entsprechenden Pfote herunter 
za reissen. Alle diese Handlungen bleiben plump; aber sie sind 
doch noch da. Die einzige Handlung, in der die Pfoten als Hände 
thätig sind, welche in einigen Fällen, wie es schien, ganz verloren 
ging, war das Festhalten der Knochen. So lerpte der tief blöd- 
sinnige Hund, dessen erhärtetes Gehirn nur 13 gr wog, es nicht 
wieder, einen Knochen gehörig festzuhalten und zu benagen. Die- 
ses Thier hatte aber nicht bloss eine sehr ausgedehnte Verletzung 
der Binde, sondern die Zerstörung war bei ihm auch auffällig tief. 
Hunde mit Zerstörung beider vorderen Quadranten haben 
nicht bloss plumpere Bewegungen, sondern auch stumpfere Em- 
pfindung. In den ersten Wochen nach der Verletzung ist die 
Stumpfheit der Empfindung sehr auffällig. So habe ich gestern 
bei einem Hunde, welcher den linken vorderen Quadranten am 
3. März 1881 und den rechten am 26. April eingebttsst hat, fol- 
gende Beobachtung gemacht. Das Thier, ein sehr wohl genährter 
kräftiger dicker Hund, war in seiner plumpen Gangart viel umher 
gegangen und heiss geworden, und Hess, wie Hunde dann thun< 
seine Zunge zum Halse weit hinaus hängen. Ich versuchte es, 
seine Zunge mit den Fingern der rechten Hand zu fassen und fest 
zu halten und dieses gelang überraschend leicht. Er äusserte 
auch keinen besonderen Unwillen, als ich die Zunge, allerdings 
ohne sie zu quetschen, ein Weilchen festhielt. Macht man den- 
selben Versuch, wie ich es oft gethan habe, bei einem unversehr- 
ten Hunde, so wird er bei der grössten Hurtigkeit des Verfahrens 
kaum jemals gelingen. Nur bei sehr grossen Hunden mit enorm 
lang heraushängender Zunge, glückte es mir mitunter, durch 
Ueberraschung die Zungenspitze zu fassen. Wer den Versuch 
wiederholen will, wird auch sofort einsehen, dass der normale 
Hund die Zunge nicht etwa erst dann zurückzieht, wenn er den 
tastenden Finger empfindet, sondern dass er dieses empfindliche 
Organ schon in Sicherheit bringt, sobald er mit den Augen die 
ihm unangenehme Handbewegung wahrnimmt. Wenn ein Hund 
mit zerstörtem Scheitellappen in diesem Falle so träge verfährt, 
und es darauf ankommen lässt, dass man seine Zunge ergreift, 
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SO beweist dies also nicht bloss, dass er stumpfere Empfindang 
in der Zunge hat, sondern ausserdem, dass das Wahrnehmungs- 
vermögen seines Gesichtssinns gelitten hat, worauf wir später zu- 
rtickkommen. Dass die Zunge des Hundes noch Empfindung be- 
sitzt, braucht kaum bemerkt zu werden. Wird die Zunge der 
Empfindung vollständig beraubt, z. B. durch Durchschneidung des 
n. trigeminus, so wird sie alsbald durch die Zähne verletzt und 
geschwtirig. Die Zunge unseres Hundes ist durchaus unversehrt 
und gesund. Uebrigens glaube ich auf Grund anderer Erfahrungen, 
dass die Stumpfheit der Empfindung in der Zunge und die Träg- 
heit ihrer Bewegungen sich im Laufe der folgenden Wochen sehr 
bessern wird. 

Dieser selbe Hund zeigt noch eine andere merkwürdige Er- 
scheinung, deren Mittheilung ich hier einfligen will, obwohl sie 
streng genommen nicht hieher gehört. Dieser Hund zeigt nämlich 
in ausgezeichneter Weise alle die Reflexe, die ich in Abh. III, S. 98 
aufgezählt habe, und wie sie in der Regel nur bei Hunden mit 
noch grösserem Hirnverlust gesehen werden. Er macht Fressbe- 
wegungen, wenn er an der Schwanzwurzel gekratzt wird u. s. w. 
Zu den schon früher gekannten Reflexbewegungen habe ich nun 
noch eine neue sehr sonderbare hinzuzufügen. Vor einigen 
Monaten fand ich bei einem Hunde mit durchschnittenem Brust- 
mark, dass sein gesammter Hinterkörper sehr gewaltsame Schüttel- 
bewegungen machte, so wie die Haut in der Mittellinie des Rückens 
unterhalb der Narbe gekraut wurde. Das Centrum für diesen Re- 
flex muss im Brustmark gelegen sein; denn ein Thier, bei welchem 
das Rückenmark tiefer unten am Ende des Brustmarks durchtrennt 
wurde, zeigt diesen Reflex niemals. Unser Hund mit zerstörten 
Scheitellappen zeigt nun einen ganz analogen Reflexvorgang in 
höchst überraschender Weise. Berühre ich die Haare seiner Rücken- 
haut an der hinteren Grenze seines Nackens, also etwa in der 
Höhe des letzten Halswirbels, so schüttelt sich das ganze Thier 
mit Einschluss des Kopfes plötzlich in so gewaltsamer Weise, als 
wenn er mit Wasser Übergossen worden wäre. Der Versuch er- 
innert an den Quackversuch beim Frosch. Die Muskelzusammen- 
ziehungen, die das Schütteln hervorbringen, erfolgen in ähnlich 
explosiver Weise wie der Stimmakt des Frosches nach Kitzeln der 
Nackenhaut. Es ist mir bisher nicht geglückt, diesen merkwürdi- 
gen Reflex bei einem unversehrten Hunde zu beobachten. 
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Dass dieser nnd andere Reflexe, deren Centren in dem ver- 
längerten Mark nnd Rttckenmark liegen, sieh bei unserem Hunde 
mit zerstörten Scheitellappen in so uhrwerkartiger Regelmässigkeit 
abspielen, scheint mir auch zu Gunsten der Annahme zu sprechen, 
dass -bei tiefer Zerstörung der Scheitellappen die Leitungsbahnen 
zwischen Grosshirnrinde und Hirnstamm geschädigt werden. 

Bei Vergleichung der Ausfallserscheinungen nach Zerstörung 
der vorderen oder hinteren Quadranten haben wir noch hervorge- 
hoben, dass ein Thier mit zerstörten Hinterlappen in der Regel 
eine grössere Sinnenstumpfheit, besonders eine auffälligere Seh- 
störung darbietet. Indem ich also auch auf Grund meiner neue- 
ren Erfahrungen einen grösseren Einfluss des Hinterhirns auf das 
Sehvermögen ftlr festgestellt erachte, kommt es mir dabei nicht 
in den Sinn, etwa eine begrenzte Sehsphäre zuzugeben, wie sie 
Ferrier, Munk und Luciani konstrnirt haben. 

• Gegen den Versuch, ein begrenztes Centrum der Grosshim- 
rinde mit der Funktion der Gesichtswahrnehmung zu betrauen, 
sprechen entscheidend folgende Thatsachen: 

Ein Thier mit vollständiger Abtragung der Rinde der Hinter- 
lappen ist keineswegs dauernd blind. 

Ein Thier, welches ausser den Hinterlappen auch noch die 
Rinde der Scheitellapen eingebttsst hat, zeigt eine weit tiefere 
SehstöTung als dasjenige, welches nur die Hinterlappen verlor. 

Ein Hund, welcher nur einen Scheitellappen verlor, zeigt 
lange Zeit, vielleicht dauernd, eine Störung des Sehvermögens auf 
dem gekreuzten Auge. Er beachtet Drohungen, die gegen dieses 
Auge gerichtet sind, weniger und bevorzugt Gaben anzunehmen, 
die ihm auf der Seite der Verwundung dargeboten werden. 

Ein Hund mit wechselständiger Verletzung, dem ein hinterer 
Quadrant und in einer zweiten Sitzung der vordere Quadrant der 
anderen Hälfte genommen ward, hat lange Zeit eine merkbare 
Störung des Sehvermögens beider Augen. Er iixirt den Beschauer 
nicht und hat unvollkommnere Gesichtswahrnehmungen als ein 
Hund, dem bloss eine Hirnhälfte verletzt wurde. 

Besonderes Gewicht lege ich auf die ersten beiden Punkte. 
Hätte bloss der Hinterlappen etwas mit dem Sehen zu thun, so 
mttsste ein Thier mit zerstörten hinteren Quadranten stockblind 
sein. Wären die Scheitellappen vollständig unbetheiligt bei den 
Gesichtswahmehmungen, so müsste, wenn nach Wegnahme der 



/ 



170 

hinteren Quadranten auch noch die Abtragung der vorderen hin- 
zukommt, die Sehstörung sich nicht steigern. Die Steigerung der 
Sehstörung ist aber thatsächlich eine aufTällige. 

Was das Wesen der merkwürdigen Sehstörung anlangt, wie 
ich sie nach ausgedehnten Verletzungen beider Grosshimhälflen 
immer dauernd habe bestehen sehen, so habe ich früher die Ver- 
muthung geäussert, die Thiere könnten etwa so unbestimmt sehen, 
wie wir, wenn wir gezwungen sind, uns im Nebel zurecht zu 
finden. Ein Mangel an Farbensinn und Raumsinn schien mir ge- 
nugsam die Erscheinungen zu erklären. Diese Hypothese befrie- 
digt mich jetzt nicht mehr. Ich habe mich inzwischen überzeugt, 
dass jene Sehstörung in ausgeprägter Weise auf beiden Augen 
immer nur dann vorbanden ist, wenn die Intelligenz im Allgemeinen 
tief gesunken ist. Die Sehstörung ist dann immer verbunden mit 
einer allgemeinen Sinnenstumpfheit. Das Thier, welches Bedro- 
hungen mit der Peitsche unbeachtet lässt, welches dargebotene 
Nahrung nicht wahrnimmt, fremde Thiere, die ihm gezeigt werden, 
gleichmüthig anstarrt, verhält sich auch anderen Sinneseindrücken 
gegenüber stumpf. Es lässt sich nicht in Furcht versetzen durch 
heftige Geräusche, findet sich auf Anrufe nicht zurecht, beachtet 
Tabaksqualm nicht, verzehrt ohne Ekel zu äussern einen Hunde- 
leichnam u. s. w. Die Sehstörung, wenn sie von Dauer ist, scheint 
mir also immer Theilerscheinung einer allgemeinen Sinnenstumpf- 
heit, und diese ist, wie ja auch der sprachliche Ausdruck zusam- 
menfällt, verbunden mit allgemeinem intellektuellem Stumpfsinn. 

Man scheint Werth darauf zu legen, für die von mir entdeckte 
Sehstörung einen kurzen Namen zu finden. Munk, der meine 
Beobachtungen wiederholte, hat den Ausdruck Seelenblindheit ein- 
geführt, und dieser scheint Beifall zu finden. An und für sich 
hätte ich ja gegen diese Bezeichnung nichts Wesentliches einzu- 
wenden; doch fürchte ich, dass sich mit dieser zugleich die 
Meinung einschleichen könnte, als wenn Munk*s Hypothesen über 
die Bedeutung des Zustandes Werth beizumessen wäre. Deshalb 
würde ich das Wort Hirnblindheit vorziehen. Durch diesen 
Ausdruck wird nichts in der Erklärung des Zustandes vorweg- 
genommen. Er sagt eben nur aus, dass es sich um eine vom Hirn 
ausgehende Blindheit handle. Da aber nach meinen Beobachtungen 
niemals eine dauernde völlige Blindheit nach Verletzung der 
Grosshirnrinde zu Stande kommt, so ist die Bezeichnung Hirn- 
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blindheit zu weitgehend. Ich schlage deshalb vor, den Ausdruck 
Hirnsehschwäche einzuführen. Die analogen Ausdrücke 
Hirnhörschwäche, Hirnriechschwäche, Hirnschmeck- 
schwäche, Hirnftthlschwäche würden in angemessener Weise 
die Störungen der übrigen Sinneswahmehmungen bezeichnen. 

Munk glaubt die Erscheinungen der Hirnssehschwäche 
durch die Hypothese erklären zu können, dass die Thiere die 
Erinnerungsbilder des Gesichtssinnes verloren haben und gezwungen 
seien, gleich Neugebornen durch Erfahrung sich über die Bedeu- 
tung der Erfahrungsbilder zu unterrichten. Diese Hypothese ist 
durchaus unzureichend. Die Thiere haben, wenn sie eine dauernde 
Hirnsehschwäche zeigen, nicht bloss die Erinnerung an frühere 
Gesichtswahrnehmungen eingebttsst, sondern sie haben auch offen- 
bar nicht mehr die alte Fähigkeit, aus neuen Gesichtseindrücken 
etwas zu lernen. Sie leiden unter einer sehr aufTälligen Wahr- 
nehmungsschwäche. Um ein . Gleichniss anzuwenden, so ist die 
Schrift in dem Buche ihres Gedächtnisses nicht bloss ausgelöscht, 
sondern das Buch selbst ist bis auf wenige Blätter vernichtet. 
Sie sind nicht mehr im Stande, wie ein normaler Hund, das Nach- 
einander der Vorgänge um sie herum zu verstehen, und danach 
zu handeln. Herabgedrückt zu der Intelligenz niederer Thiere 
vermögen sie nur noch innerhalb sehr bescheidener Grenzen einen 
Gebrauch ihrer Sinneseindrücke zu machen. 

Beobachtet man einen Hund mit sehr ausgedehnter Zerstörung 
der Grosshimrinde in seinem Käfig unter den ihm gewohnten Be- 
dingungen, so bekommt man leicht die Täuschung, als wenn das 
Thier noch verhältnissmässig gutes Wahrnehmungsvermögen habe. 
Tritt man Morgens in das Zimmer, in welchem sich der Hund 
befindet, so sieht man das hungrige Thier auf den Hinterbeinen 
aufgerichtet an derjenigen Stelle des Käfigs stehen, von welcher 
aus der Futter bringende Wärter von ihm am besten wahrgenom- 
men werden kann. Tritt man geräuschlos an den Käfig heran und 
geht um diesen herum, so folgt der Hund nicht bloss mit dem 
Kopfe, sondern auch mit dem Körper, freundlich mit dem Schwänze 
wedelnd. Setzt man ihm nun den Napf mit Fleisch an. die ge- 
wohnte Stelle in den Käfig, so geht er sofort auf die erwartete 
Mahlzeit zu und stillt seinen Hunger. Er findet sich also in ge- 
wohnter Umgebung ganz leidlich zurecht. Bringt man aber das 
Thier aus seinem Käfig in den freien Raum des Zimmers, so läuft 
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es wie rathlos und planlos umher. Ruft man den Hund an, so 
läuft er in ganz falscher Richtung fort. Dieselbe Person, die ihn 
vorhin veranlasste, seinen Platz im Käfig zu wechseln, kann nun 
noch so deutlich sich auf seiner Netzhaut abbilden, er bektlmmert 
sich nicht um sie. Derselbe Napf mit Fleisch, welchen er an 
seinem Platze im Käfig leicht zu finden weiss, wird ihm in den 
Weg gestellt. Er geht achtlos neben oder wohl gar über das ihm 
wohlbekannte Gefäss hinweg und irrt hungrig im Zimmer umher. 
Wir lernen aus diesem Beispiel, dass ein so tief blödsinniges 
Geschöpf die Sinneseindrücke noch einigermassen zweckmässig zu 
verwerthen weiss, wenn sich die Summe aller Sinnesein- 
drücke in einer bestimmten oft wiederholten Weise ändert. 
Das Thier verliert dagegen alle Fähigkeit sich zurecht zu finden, 
sobald es sich einer anderen Summe von Sinneseindrücken gegen- 
über befindet. Es hilft ihm nichts, wenn sich unter den neuen 
Eindrücken wohlbekannte Bilder vorfinden. Diese werden 
in der neuen Umgebung nicht mehr wahrgenommen. Der gerechte 
einsichtige Beurtheiler wird ermessen, wie schwierig es ist, eine 
Theorie aufzustellen, welche alle mitgetheilten einzelnen Thatsachen 
umfasst. Wenn ich dem zerfahrenen Treiben der Thiere mit zer- 
störter Rinde zusah, ist mir der Gedanke gekommen, ob vielleicht 
der Hauptmangel, der sie zu Sinneswahmehmungen unfähig macht, 
der Mangel an Aufmerksamkeit ist. Wenn wir zerstreut sind, 
gehen Vorgänge spurlos an unserem Bewustsein vorüber, die unsere 
Sinnesorgane aufs lebhafteste reizen. Wir sehen, hören, riechen 
und schmecken nicht, obwohl die betreflfenden Sinneswerkzeuge 
vollauf beschäftigt sind. Die verblödeten Hunde sind vielleicht 
gewissermassen dauernd in einem Zustande der Zerstreutheit. Sie 
sind nicht im Stande, ihre Aufmerksamkeit gewissen Sinnesein- 
drücken ausschliesslich zuzuwenden und diese gedanklich zu ver- 
arbeiten. In ihrem verkümmerten Bewusstsein flackern die spär- 
lichen Beobachtungsfunken umher, ohne Gedanken zu entzünden. 
Wir haben gesehen, dass nach ausgedehntester Zerstörung der 
Grosshirnrinde die Thiere nicht vollständig blind werden. Ihre 
Handlungen werden noch durch die Netzhautbilder bestimmt. 
Sie wissen noch Hindernissen auszubiegen, verrathen unter Um- 
ständen Abneigung gegen grelle Beleuchtung. Diese Beobachtungen 
erhalten eine höchst erwünschte anatomische Stütze durch die in- 
teressanten Untersuchungen von J. St illing (1.), welcher bewiesen 
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hat, dasB die Ursprnngsfasern der tractus optici des Menschen sich 
bis zur Varolsbrücke, dem verlängerten Mark und dem Bücken- 
mark verfolgen lassen. Es scheint mir möglich, dass die zum 
Theil rein mechanisch sich vollziehende Regulirung der Körper- 
bewegung durch die Netzhauteindrtlcke mittelst jener merkwürdigen 
Faserbahnen besorgt wird. 

Am Schlüsse angelangt, fasse ich die Ergebnisse dieser Ver- 
suchsreihe in dieselben Sätze zusammen, die aus den älteren Ver- 
suchen hervorgingen. 

1. Die Annahme umschriebener, gesonderten Functionen 
dienender Gentren innerhalb der Grosshirnrinde ist unhaltbar. 

2. Es gibt also keinen Abschnitt der Gross^iirnrinde, der 
ausschliesslich dem Sehen, keinen der ausschliesslich dem Hören, 
Blechen, Schmecken oder Fühlen gewidmet ist. 

3. Es ist unmöglich, durch irgend welche begrenzte Zerstö- 
rung der Grosshirnrinde irgend einen Muskel dauernd zu lähmen 
oder auch nur dem Einfluss des Willens zu entziehen. 

4. Die Lebensäusserungen, aus welchen wir auf Intelligenz, 
Gemttth, Leidenschaften, Naturtriebe schliessen, hängen nicht von 
functionell gesonderten Abschnitten der Binde ab. 

5. Zerstörungen der vorderen Abschnitte der Grosshimrinde 
bringen Ausfallserscheinungen hervor, die sich in einigen Punkten 
unterscheiden von denjenigen, die nach Verlust der hinteren Ab- 
schnitte eintreten. Diese Unterschiede sind vielleicht durch die 
gleichzeitige Verletzung der zum Hirnstamm führenden Leitungs- 
bahnen zu erklären. 

Bemerkungen zu den Mittheilungen Munk'e. 

In seinem jüngst erschienenen Buche (2), S. 95, wirft mir 
Munk vor, ich hätte „in kritikloser Weise einen hässlichen Brei 
zusammengerührt aus seinen F^rrier^s, Luciani's u. A. Ergeb- 
nissen, und hätte unrichtige Angaben in Betreff seiner gemacht". 
Da jede Begründung fehlt, so weiss ich nicht, welche Angaben 
von mir unrichtig sein sollen. Im üebrigen könnte mich der Ton 
seines Ausfalls einer Antwort überheben. Da ich aber erfahre, 
dass die abenteuerlichen Lehren Munk 's Ansehen geniessen, 
in populären Mittheilungen und in Lehrbüchern Verbreitung 
:finden und Verwirrung in den Köpfen anrichten, so halte ich 
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es fllr nützlich, einige Punkte des Man kuschen Baches zu be- 
sprechen. 

Mank hat gleich mir die Thiere längere Zeit beobachtet and 
an demselben Thiere mehrfache Operationen wiederholt. An ver- 
schiedenen Stellen seines Buches, z. B. S. 76, hebt er hervor, dass 
auf die Erscheinungen in den ersten Tagen nach der Operation 
kein Werth zu legen sei. Dass er sich damit in dem Conflicte 
zwischen mir und Hitzig auf meine Seite stellt, vergisst er zu 
sagen. Wenn er angibt, dass seine Thiere in den ersten Tagen 
an Fiebern und Entzündungen der Wunden litten, so ist mir das 
unverständlich. Die von mir beobachteten Thiere fieberten nie 
nach der Operation, d. h. sie hatten nie eine über die Norm 
hinausgehende Bluttemperatur. Was Munk unter Entzündung ver- 
steht, hat er nie angegeben. Wenn darunter die regelmässige 
ßeaction der Umgebung der Wunde gemeint ist, so vermag ich 
nicht einzusehen, wie diese nach wenigen Tagen schon abgeschlossen 
sein soll. Doch dem sei, wie ihm wolle, Munk gibt zu, dass die 
Beobachtungen der ersten Tage nach der Operation nicht zu 
brauchen sind. Im Princip wird damit anerkannt, wofür ich kämpfe, 
dass die wahren Ausfallserscheinungen sich an den frisch o'perirten 

Thiereri nicht feststellen lassen. 

* 

Wer meine drei ersten Abhandlungen und die Mittheilangen 
Munk 's in der richtigen zeitlichen Aufeinanderfolge liest, wird 
erstaunen über die Fülle des Bekannten, das er ohne Quellenan- 
gabe bei Munk wiederfindet. Munk hat mit grösster Umsicht 
meine Beobachtungen ausgenutzt, ohne meinen Namen zu nennen. 
Schon in Abhandlung III, S. 126 habe ich in massvoller Weise dies 
gerügt. Inzwischen hat Munk in späteren Mittheilungen sich in 
einer Form ausgedrückt, die keinen Zweifel darüber lässt, dass 
System in seinem Verfahren liegt, (2.) S. 106 sagt er: „Völlig 
isolirt und weit ab von allem bekannten, wie damals der Versuch 
über die Seelenblindheit dastand u. s. w." 

Ich muss gegen Munk den Vorwurf erheben, dass er sich 
mit diesem Satze, den er in einer Sitzung der Akademie ausge- 
sprochen hat, ein Verdienst angemasst hat, das ihm nicht gebührt. 

Ich ersuche den unparteiischen Leser, Abhandl. I, S. 15— -27, 
nachzusehen, und sich zu überzeugen, dass ich die Erscheinungen 
der von ihm so genannten Seelenblindheit so geschildert habe, 
dass für Herrn Munk nur übrig blieb, mein Kind zu taufen. 
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S. 123 Beines Buches in einer Polemik gegen Manthner 
sagt ferner Munk ,,während ich das gesammte thatsächliche Ma- 
terial yergchafite, das man gegen mich in Verwendung bringt" 
n. 8. w. 

Meiner Meinung nach hätte Mauthner auch nicht ein Wört- 
chen von dem gesammten thatsächlichen Material Munk's 
nöthig gehabt, um sich tlber die Frage der Hirnsehschwäche oder 
wie Munk sie nennt, Seelenblindheit zu orientiren. Hätte 
Mauthner meine erste Abhandlung gelesen, so würde er 
S. 26 gefunden haben, dass ich dort eine Theorie der Him- 
sehschwäche aufstellte, die mit der seinigen manches Verwandte 
hat. Ich sagte damals, die Thiere sehen so, „als wenn sie einen 
ausserordentlich geringen Farbensinn und auch einen sehr ver- 
schlechterten Ortssinn der Netzhaut besässen'^ Diese Hypothese 
scheint mir auch jetzt noch genügend, um das Verhalten von 
Thieren zu deuten, die nur auf einem Auge hirnsehschwach 
sind. Oben ist erörtert, dass diese Hypothese mir nicht mehr ge- 
nügt, um die Hirnsehschwäche beider Augen bei tief verblödeten 
Thieren zu erklären. 

Zur Kritik der Hypothesen Munk's möchte ich noch Fol- 
gendes anführen: 

Ein sehr ansehnlicher Theil der Grosshimrinde des Hinter- 
lappens wird von Munk als Sehsphäre bezeichnet. Der bei weitem 
grösste Theil dieser Sehsphäre ist nach ihm aber reiner Luxus. 
Die Erinnerungsbilder der Gesichtswahrnehmungen sollen sich wie 
Schafe im Gewitter auf ein ganz enges Plätzchen zusammendrängen, 
welches ungefähr nur zwei Siebentel der gesammten Sehspbäre 
einnimmt. Wird diese kleine Stelle, welche beim Menschen etwa 
als macula lutea des Hirnabklatsches der Netzhaut anzusehen ist, 
beiderseits zerstört, so wird das Thier zunächst blind, und lernt 
erst allmählich, wie ein Säugling mit Hilfe des Restes der Seh- 
sphäre, wieder sehen. Fünf Siebentel der Sehsphäre, ein so grosser 
Abschnitt der Hirnrinde, sollen also nur zu dem Zweck vorräthig 
sein, damit ein Hund, der einem Physiologen in die Hände fällt, 
wieder sehen lernt, wenn ihm dieser die zusammengedrängten 
Erinnerungsbilder herausschneidet. Alle Hunde, die diesem Schick- 
sale entgehen, und deren dürften doch seit Erschaffung des Hundes 
recht viele gewesen sein, tragen Zeitlebens fünf Siebentel ihrer 
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Sehsphäre als müssiges Brachfeld mit sich herum. Ein sonderbares 
Ding von Hypothese! 

Die Fühlsphäre Munk's fordert die Heiterkeit in ähnlicher 
Weise heraus. Er hat als eifriger Kartenzeichner die ganze Hirn- 
rinde bis auf kleine Abschnitte der Basis, die für den Geschmacks- 
sinn reservirt sind, vertheilt. Wie aber, wenn sich nachträglich 
der Hundeschwanz meldet, der bei der Vertheilung gänzlich über- 
gangen ist? Der Schwanz des Hundes ist kein unwichtiger K(>rper- 
theil. Er will seine Fühlsphäre eben so gut haben, wie der Eumpf, 
der in dem Stirnlappen untergebracht ist. Es wäre doch höchst 
interessant, zu erfahren, was geschieht, wenn die Fühlsphäre des 
Schwanzes gänzlich ausgerottet ist. „Rindengefühllosigkeit des 
Hundeschwanzes" wird sie eine Lähmung des Schweifwedeins be- 
dingen oder nicht? 

In der Hirnkarte ist auch der Kehlkopf ausgelassen. Bechnet 
Munk dieses für das Bellen unentbehrliche Organ zum Kopf oder 
zum Nacken? 

Vielleicht, wird der Leser sagen, birgt die Lehre Munk 's 
bei allen groben Blossen dennoch ein Körnlein Wahrheit. Bis jetzt 
habe ich es nicht aufgefunden. 

Die gesammte Sehsphäre Munk's kann fortgeoommen werden, 
ohne dass das Thier blind wird. Der von ihm erfundene Begriff 
Bindenblindheit ist demnach ein Luftgebilde. 

Die gesammte Fühlsphäre einer Seite kann bis in die grösste 
Tiefe zerstört werden, ohne dass das Thier in irgend einem Kör- 
pertheil die Empfindung einbüsst. Munk 's Rindengefühllosigkeit 
ist also auch ein Unding. 

Ein Thier mit ausgedehnter Zerstörung der oberen Rinde 
wird deutlich hirnriechschwach, mithin kann nicht ausschliesslich 
der gyrus hippocampi Riechsphäre sein, wie Munk will. 

Westphal (3) muthet den Pathologen zu, Munk's Versuche 
als massgebend für die Physiologen zu betrachten. Nun, ich hoffe, 
dass diejenigen, deren kritisches Centrum nicht mit einem unheil- 
baren blinden Fleck behaftet ist, nach dieser Abhandlung jene 
Zumuthung ablehnen werden. 

Die Thierpathologen (4), S. 12, haben Munk*s Theorien nicht 
bestätigen können. 

Ich selbst beanspruche durchaus nicht, dass meine Unter- 
suchungen ohne Weiteres für die Pathologie des menschlichen Ge- 
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hirns verwerthet werden. Mögen die Pathologen unbeirrt und un- 
befangen fortfahren, Thatsachen zu sammeln; dann wird der 
scheinbare Widerspruch zwischen dem Thierexperiment und der 
Beobachtung am Krankenbette sich bald in yersöbnender Weise 
lösen. 
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